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A. Latar Belakang 
Indonesia merupakan salah satu negara dengan angka kematian ibu (AKI) 
yang cukup tinggi yaitu sekitar 307 per 100.000 kelahiran hidup dan angka kematian 
bayi 35 per 1.000 kelahiran hidup. (Kompas, 2005) Menurut Prof.dr.Azrul Azwar 
MPH (2005) dalam diskusi panel terkait Hari Kesehatan Sedunia 2005 yang 
diselenggarakan Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), terdapat  13.778 kematian ibu 
tiap tahun atau setiap dua jam ada dua ibu hamil, bersalin, nifas yang meninggal 
karena berbagai penyebab. Angka kematian ibu memang telah turun dibandingkan 
dengan tahun 1990 yang masih 450 per 100.000 kelahiran hidup. Namun, dilihat dari 
kecenderungan Millennium Development Goals yang menargetkan 125 per 100.000 
kelahiran hidup tidak akan tercapai tanpa ada upaya percepatan. Penyebab langsung 
berkaitan dengan kematian ibu adalah komplikasi pada kehamilan, persalinan, dan 
nifas yang tidak tertangani secara baik dan tepat waktu. Dari hasil survei diketahui 
bahwa komplikasi penyebab kematian ibu yang terbanyak adalah perdarahan, 
hipertensi dalam kehamilan (eklampsia), infeksi, partus lama, dan komplikasi 
keguguran (JPNK-KR, 2002: i). Kejadian komplikasi pada ibu dan bayi baru lahir 




pada saat hamil dan kehadiran serta pertolongan tenaga kesehatan yang terampil pada 
masa persalinan menjadi sangat penting (Syafrudin, 2008). 
Pendidikan kebidanan sebagai salah satu lembaga pendidikan yang 
menghasilkan tenaga bidan perlu mempersiapkan tenaga lulusan yang siap kerja dan 
memiliki ketrampilan yang memadai sehingga mampu menghadapi segenap 
tantangan dan kebutuhan masyarakat (Pusdiknakes, 2000). Kebutuhan terhadap 
tenaga terampil menjadi salah satu syarat mutlak agar masalah kesehatan ibu dan 
anak yang terjadi di masyarakat dapat diturunkan secara optimal. Salah satu upaya 
pengembangan tenaga terampil dalam pendidikan kebidanan adalah dengan 
penyelenggaraan mata kuliah praktik klinik kebidanan di-mana mahasiswa dilibatkan/ 
diterjunkan secara langsung dalam proses pemberian asuhan kebidanan terhadap 
pasien, sehingga mereka memiliki pengalaman langsung dan mendapatkan 
ketrampilan yang memadai untuk mampu melakukan pertolongan persalinan dengan 
benar dan mampu menghindari komplikasi, serta mampu mengambil keputusan yang 
tepat dalam melakukan pertolongan persalinan yang pada akhirnya mampu 
membantu program pemerintah dalam penurunan angka kematian ibu dan bayi.  
Pelaksanaan praktik klinik kebidanan sebagai bagian integral pendidikan 
kebidanan akan mempersiapkan bidan untuk dapat prinsip dan ketrampilan klinik dan 
menstimulasi mahasiswa untuk menggunakan kemampuan berfikir kritis dan 
pemecahan masalah terhadap situasi nyata (Syarif dan Masoumi, 2005). Namun 




kecemasan. Penelitian Beck dan Srivasta (1994) menunjukkan bahwa program 
praktik menimbulkan stress karena rendahnya ketrampilan klinik, masuknya 
mahasiswa ke dalam lingkungan yang baru yang tidak mereka kenal sebelumnya, 
bertemunya mereka dengan pasien dengan berbagai masalah kompleks, merasa takut 
untuk berbuat kesalahan, dan merasa tertekan akibat dinilai / penilaian dari dosen 
(Syarif dan Masoum, 2005). Penelitian Hart dan Rotem dalam Syarif dan Masoum 
(2005) menunjukkan bahwa pengalaman klinik yang pertama kali merupakan 
pengalaman yang paling menyebabkan cemas. Munculnya kecemasan pada diri 
mahasiswa akan mempengaruhi kualitas pembelajaran mahasiswa dalam lingkungan 
klinik dimana kecemasan akibat lingkungan baru dan perasaan tidak mampu/ tidak 
berkompeten menghadapi situasi klinik akan menyebabkan mahasiswa tidak mampu 
berperan aktif dalam pembelajaran klinik, takut untuk melakukan sesuatu, 
menurunkan kemampuan berfikir kritis dan bahkan menyebabkan penurunan 
kemampuan untuk menerima dan mengolah informasi dengan baik. 
Berdasarkan pada pemikiran di-atas maka peneliti tertarik untuk mengetahui 
adakah pengaruh motivasi, prestasi dan konsep diri mahasiswa tingkat II Akbid 






B. Rumusan Masalah 
1. Apakah ada pengaruh motivasi terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan bagi 
mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan? 
2. Apakah ada pengaruh prestasi terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan bagi 
mahasiswa tingkat II Akademi kebidanan ? 
3. Apakah ada pengaruh konsep diri terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan 
bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan ?  
4. Apakah ada pengaruh motivasi, prestasi dan konsep diri terhadap kesiapan 
praktek klinik kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan ?  
 
C. Tujuan Penelitian 
1. Tujuan Umum 
Untuk mengetahui apakah ada pengaruh motivasi, prestasi dan konsep diri 
terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi 
Kebidanan  
2. Tujuan Khusus 
a. Untuk mengetahui pengaruh motivasi terhadap kesiapan praktek klinik 
kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan  
b. Untuk mengetahui pengaruh prestasi terhadap kesiapan praktek klinik 
kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan 
  
c. Untuk mengetahui pengaruh konsep diri terhadap kesiapan praktek klinik 
kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan. 
d. Menganalisa pengaruh motivasi, prestasi dan konsep diri terhadap kesiapan 
praktek klinik kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan. 
 
D. Manfaat 
1. Manfaat Teoritis 
Untuk membuktikan adakah hubungan antara antara motivasi, prestasi dan konsep 
diri terhadap kesiapan mahasiswa dalam kegiatan praktek klinik sehingga 
memperkuat teori yang telah ada sebelumnya 
2. Manfaat Praktis 
a. Bagi Pendidikan 
Untuk meningkatkan kualitas pembelajaran dengan mengembangkan strategi 
perkuliahan yang memungkinkan peningkatan konsep diri dan prestasi dalam 
rangka meningkatkan kesiapan belajar 
b. Bagi Mahasiswa 
Untuk mengembangkan prestasi dan kompetensi mahasiswa dan strategi 
praktek klinik 
c. Bagi Penelitian Selanjutnya 






A. Kajian Teori 
1. Motivasai 
1.1 Pengertian Motivasi 
Motivasi berpangkal dari kata motif yang dapat diartikan sebagai daya 
penggerak yang ada di dalam diri seseorang untuk melakukan aktivitas-aktivitas 
tertentu demi tercapainya suatu tujuan. Dalam hubungan dengan pembelajaran klinik, 
motif dapat diartikan sebagai suatu kondisi kesiapsiagaan (Sutikno, 2005).  
Menurut Mc. Donald dalam Sutikno (2005), motivasi adalah perubahan energi 
dalam diri seseorang yang ditandai dengan munculnya “feeling” dan didahului 
dengan tanggapan terhadap adanya tujuan. Nancy Stevenson dalam Sunaryo 
(2004,143) mengartikan motivasi sebagai semua hal verbal, fisik atau psikologis yang 
membuat seseorang melakukan sesuatu sebagai respon. Sementara Sarwono (2000) 
dalam Sunaryo (2004:143) mengungkapkan bahwa motivasi merujuk pada proses 
gerakan, termasuk situasi yang mendorong yang timbul dalam diri individu, dan 
tingkah laku yang ditimbulkan oleh situasi tersebut dan tujuan atau akhri daripada 
gerakan atau perbuatan. 
Berdasarkan pengertian yang dikemukakan oleh Mc. Donald mengandung 
tiga elemen/ciri pokok dalam motivasi itu, yakni motivasi itu Adanya keinginan dan 
  
 
kebutuhan diri individu, memotivasi individu tersebut untuk memenuhinya. Individu 
yang merasa haus mengarahkan perilakunya untuk minum, demikian pula mahasiswa 
yang merasa perlu mendapat ilmu akan berusaha untuk belajar.  
Istilah yang lain yang sering digunakan dalam menggambarkan motivasi 
adalah motif. Motif merupakan suatu pengertian yang merupakan penggerak, 
keinginan, rangsangan, hasrat, pembangkit tenaga, alasan dan dorongan dalam diri 
manusia yang menyebabkan dia berbuat sesuatu.  Motif atau motive dalam bahasa 
Inggris berasal dari kata “motion” yang berarti gerakan atau sesuatu yang bergerak. 
Gerakan tersebut dikaitkan dengan sesuatu yang dilakukan manusia, yaitu perbuatan 
dan perilaku (Sunaryo, 2004:135).  
1.2 Pengertian motivasi belajar 
Dalam kegiatan belajar, motivasi dapat dikatakan sebagai keseluruhan daya 
penggerak di dalam diri siswa yang menimbulkan, menjamin kelangsungan dan 
memberikan arah kegiatan belajar, sehingga diharapkan tujuan dapat tercapai. Dalam 
kegiatan belajar, motivasi sangat diperlukan,sebab seseorang yang tidak mempunyai 
motivasi dalam belajar, tidak akan mungkin melakukan aktivitas belajar (Sutikno, 
2005). 
 Samidjo Mardiani (1985: 10) memberikan definisi motivasi belajar sebagai 
berikut: “Motivasi belajar yaitu berbagai usaha yang dilakukan oleh seseorang dalam 
proses perkembangannya yang meliputi maksud tekat, hasrat, kemauan, kehendak, 
cita-cita dan sebagainya untuk mencapai tujuan.” 
  
 
Menurut Afifudin, bahwa motivasi belajar adalah keseluruhan daya penggerak 
di dalam diri anak yang mampu menimbulkan kesemangatan/ kegairahan belajar 
(1986:110) Sedangkan menurut Drs. Amir Dien Indra Kusuma (1973:62) dalam 
bukunya Pengantar Ilmu pendidikan, dikatakan sebagai berikut : “Motivasi belajar 
ialah kekuatan-kekuatan atau tenaga-tenaga yang dapat memberikan dorongan kepada 
kegiatan belajar murid. 
Berdasarkan definisi-definisi tersebut maka motivasi belajar adalah dorongan 
atau hasrat kemauan untuk melaksanakan kegiatan belajar dalam rangka mencapai 
tujuan. 
Dengan adanya dorongan di atas, maka motivasi belajar erat kaitannya dengan 
tujuan yang akan dicapai, maka keadaan yang menyebabkan timbulnya belajar 
mereka, sehingga adanya tujuan-tujuan baru yang akan dicapai lagi. Timbulnya 
kegiatan belajar biasanya didorong oleh suatu atau beberapa keinginan, hasrat, 
kemauan atau kebutuhan. Dengan demikian tampaklah betapa pentingnya motivasi 
belajar di dalam diri setiap murid. 
 Dalam melakukan aktivitas, seseorang didorong oleh adanya faktor-faktor 
kebutuhan biologis, instink, unsur-unsur kejiwaan yang lain serta adanya pengaruh 
perkembangan budaya manusia. Sebenarnya semua faktor-faktor itu tidak dapat 
dipisahkan dari soal kebutuhan, kebutuhan dalam arti luas, baik kebutuhan yang 




1.3  Macam-Macam Motif 
Menurut Sunaryo (2004) secara umum terdapat dua macam motif yaitu motif 
primer dan motif sekunder. Motif primer atau motif dasar adalah motif yang tidak 
dapat dipelajari dan merupakan insting untuk mempertahkankan kelangsungan hidup 
serta mengembangkan keturunan. Motif ini sering disebut dengan drive. Dorongan 
muncul dari dalam diri individu dengan tujuan untuk mempertahankan hidup 
misalnya dorongan untuk makan, karena adanya rasa lapar; dorongan untuk 
berpakaian karena merasa dingin, dan dorongan seksual untuk mempertahankan 
keturunan. Dorongan dari luar, atau disebut juga dorongan umum dapat timbul 
sebagai respon terhadap lingkungan seperti rasa takut, rasa ingin tahu serta kasih 
sayang. 
 Motif sekunder adalah motif yang dapat dimodifikasi, dikembangkan dan 
dipelajari seiring dengan pengalaman yang diperoleh individu.  Misalnya motif 
mendapat nilai yang baik mendorong seorang siswa untuk belajar, dan sebagainya.  
 Abu Ahmadi (1999) mengungkapkan bahwa motif dapat digolongkan dalam 
tiga macam yaitu: 
a. Motif biologis atau motif biogenetis 
Motif biologis atau motif biogenetis adalah motif yang berkembang dalam diri 
individu yang berasal dari kebutuhan individu untuk mempertahankan kelangsungan 
hidupnya sebagai mahluk social. Kebutuhan ini melingkupi seluruh mahluk hidup 
  
 
termasuk manusia. Yang termasuk motif ini adalah rasa haus, lapar, lelah, dingin dan 
sebagainya.  
b. Motif sosiologis atau motif sosiogenetis 
Adalah motif yang didapat dari lingkungan atau kebudayaan  tempat individu 
berada dan berkembang serta dipelajari. Motif ini dapat juga diartikan sebagai motif 
yang dipelajari atas dasar interaksi individu sebagai mahluk sosial yang hidup di 
masyarakat. Motif jenis ini dapat dipelajari, dimodifikasi dan dikembangkan sesuai 
dengan corak budaya di lingkungan. Misalnya : keinginan memiliki rumah bertingkat, 
ingin pergi ke dukun, makan rawon dan sebagainya. 
c. Motif teologis atau teogenetis 
Motif teogenetis adalah motif yang mendorong seseorang untuk berhubungan 
dengan yang maha pencipta atau sesuatu yang dianggap menguasai dirinya. Misalnya 
: keinginan untuk beribadah haji, keinginan berdoa dan minta pengampunan dosa, 
dan sebagainya.  
Mod Worth dan Marquis dalam Abu Ahmadi (1999) membagi motif menjadi : 
a. Motif yang berhubungan dengan organik dan berasal dari dalam diri, misalnya 
motif makan, minum, bernafas, seksual dan istirahat. 
b. Motif yang berasal dari lingkungan, yaitu timbul setelah manusia melakukan 
interaksi dengan lingkungan dan berasal dari luar diri individu. Motif ini 




1) Motif Darurat 
Motif darurat atau emergency motive adalah motif yang membutuhkan 
tindakan cepat dan segera dalam memenuhinya karena tuntutan situasi lingkungan. 
Misalnya motif melawan ancaman, motif melepaskan diri dari bahaya dan kesulitan 
serta motif berkompetisi 
2) Motif Obyektif 
Motif obyektif atau objective motive adalah motif yang terkait langsung 
dengan lingkungan baik orang maupun benda. Misalnya keinginan memiliki sepeda 
motor, ingin memiliki nilai baik, motif bahagia dan sebagainya.  
Abraham Maslow (1955) dalam Sunaryo (2004:139) mengungkapkan motif 
dibagi menjadi : 
a. Motif  Kekurangan 
Motif kekurangan (deficit motive) adalah motif yang berfungsi untuk 
mengatasi peningkatan ketegangan organisme sebagai akibat kekurangan suatu 
hal. Motif ini menyangkut kebutuhan fisiologis dan rasa aman serta mendorong 
perilaku yang mendesak pada individu untuk memenuhinya. Contoh motif ini 
adalah rasa lapar (kekurangan makanan), rasa sesak (kekurangan oksigen), rasa 
nyeri (gangguan organ) dan sebagainya.  
b. Motif Pertumbuhan 
Motif pertumbuhan atau being motives adalah motif yang mendorong 
individu mengungkapkan potensinya. Motif ini memperkaya kehidupan dengan 
  
 
banyak belajar dan mencari pengalaman sehingga menambah semangat hidup, 
misalnya belajar di sekolah atau mencari pengalaman di luar negeri. Motif 
pertumbuhan dapat menjadi motif utama apabila motif kekurangan sudah 
terpenuhi.  
1.4 Teori Motivasi 
Landy dan Becker dalam Stonner dkk (1996) mengungkapkan terdapat 
lima macam teori motivasi: 
a. Teori Kebutuhan 
Teori kebutuhan memfokuskan pada apa yang dibutuhkan individu untuk 
hidup secara berkecukupan. Teori ini berfokus pada pemahaman bahwa seseorang 
menjadi termotivasi jika belum mencapai kebutuhan/ mencapai kepuasan tertentu 
dalam kehidupannya. Kebutuhan yang telah terpuaskan bukan lagi menjadi motivator 
bagi seseorang (Stonner,1996:139).  
Abraham Maslow mengembangkan hirarki kebutuhan, yang 
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Maslow berpendapat bahwa individu akan termotivasi untuk memenuhi 
kebutuhan yang paling menonjol atau paling kuat bagi mereka hingga kurun waktu 
tertentu, dimulai dari kebutuhan fisik yang paling mendasar dan seterusnya 
berjenjang sampai pada kebutuhan yang lebih tinggi.  
Maslow berpendapat bahwa jika seluruh kebutuhan terpenuhi maka individu 
akan berusaha untuk memenuhi kebutuhan aktualisasi diri dimana mereka akan 
mencari makna dan melakukan pengembangan pribadi dan secara aktif mencari 
tanggungjawab baru. Misalnya seorang siswa yang telah terpenuhi kebutuhan 
fisiknya, dan mendapat nilai yang baik mungkin berminat menjadi ketua OSIS agar 
mendapat pengakuan dari lingkungan. 
Clayton Alfelder dalam Stoner (1996) mengungkapkan bahwa motivasi dapat 
diukur dengan hirarki kebutuhan, namun Alfelder menggunakan kategori kebutuhan 
yang berbeda yaitu: 
1) kebutuhan eksistensi yaitu kebutuhan dasar dari Maslow. 
2) kebutuhan keterkaitan yaitu kebutuhan untuk melakukan hubungan dengan orang 
lain 
3) kebutuhan pertumbuhan, yaitu kebutuhan akan kreatifitas pribadi atau pengaruh 
produktif.  
John W. Atkinson mengungkapkan bahwa ada tiga macam dorongan 
mendasar dalam diri seseorang yang termotivasi yaitu : kebutuhan untuk berprestasi 
(need for achievement), kebutuhan kekuatan (need for power) serta kebutuhan untuk 
  
 
berafiliasi (need for affiliation). Keseimbangan dari ketiga dorongan ini bervariasi 
dari satu orang ke orang lain. Ada orang yang memiliki kebutuhan prestasi yang kuat 
dan pada orang lain memiliki kebutuhan afiliasi yang kuat.  
David C. McClelland, psikolog  dari Universitas Harvard pada tahun 1961 
merilis sebuah teori yang disebut motivasi berprestasi.  Teori ini bermakna suatu 
dorongan dalam diri seseorang untuk melakukan  suatu aktivitas dengan sebaik-
baiknya agar mencapai prestasi dengan predikat terpuji. Dari penelitiannya – juga 
Murray (1957) serta Miller dan Gordon (1970) – dapat disimpulkan terdapatnya 
hubungan yang positif antara motivasi berprestasi dengan pencapaian prestasi. 
Artinya, manajer yang mempunyai motivasi berprestasi tinggi cenderung memiliki 
prestasi kerja tinggi, dan sebaliknya, mereka yang prestasi kerjanya rendah 
dimungkinkan karena motivasi berprestasinya juga rendah.   
Dan ternyata, motivasi berprestasi seseorang sangat berhubungan dengan dua 
faktor, yaitu tingkat kecerdasan (IQ) dan kepribadian.  Artinya, orang akan 
mempunyai motivasi berprestasi tinggi bila memiliki kecerdasan yang memadai dan 
kepribadian yang dewasa. Ia akan mampu mencapai prestasi maksimal. Hal ini 
karena ia didukung oleh dua kemampuan yang berasal dari  kedua faktor tersebut. IQ 
merupakan kemampuan potensi  dan kepribadian merupakan kemampuan seseorang 
untuk mengintegrasikan fungsi psiko-fisiknya yang sangat menentukan dirinya dalam 
menyesuaikan diri terhadap lingkungan.  
  
 
David Mc Cleland melalui penelitiannya menunjukkan bahwa kebutuhan yang 
kuat untuk berprestasi, yaitu dorongan untuk berhasil dan unggul berkaitan dengan 
sejauh mana orang tersebut termotivasi untuk melaksanakan tugasnya. Orang dengan 
kebutuhan prestasi yang tinggi suka bertanggung jawab untuk memecahkan masalah, 
mereka cenderung untuk menetapkan sasaran yang cukup sulit untuk mereka sendiri 
dan mengambil resiko yang sudah diperhitungkan untuk mencapai sasaran ini. 
Mereka juga menghargai umpan balik tentang seberapa baik mereka bekerja. Dengan 
demikian, mereka yang mempunyai kebutuhan berprestasi yang tinggi cenderung 
termotivasi dengan situasi kerja yang penuh tantangan dan persaingan, orang dengan 
kebutuhan prestasi yang rendah cenderung akan berprestasi jelek dalam situasi yang 
sama.  
Mc. Clelland juga mengungkapkan bahwa kebutuhan untuk berafiliasi adalah 
kebutuhan untuk ingin tetap bekerja di sekeliling rekan kerjanya. Individu memiliki 
kecenderungan untuk tetap berada dalam “lingkungan kenyamanan” yang dikenalnya 
dan dikuasai oleh dirinya (Stoner, 1997). 
b. Teori Penguatan 
Teori penguatan mengasumsikan bahwa motivasi dapat dimodifikasi akibat 
adanya faktor dorongan dari luar yaitu adanya penguatan dan pengekangan untuk 
melakukan atau untuk tidak melakukan sesuatu. Penguatan dapat diciptakan oleh 
lingkungan sosial atau oleh suatu regulasi yang mengatur individu. Penguatan positif 
(positive reinforcement) baik berupa hadiah atau peningkatan status untuk pencapaian 
  
 
sesuatu dapat membangkitkan motivasi individu untuk melakukan sesuatu. 
Sebaliknya adanya penguatan negative (negative reinforcement) dapat menyebabkan 
seseorang berusaha untuk menghindari sesuatu. Baik penguatan positif maupun 
penguatan negative kadang diperlukan dalam suatu sinergi sehingga mampu 
menggerakkan individu (Stonner, 1997) 
c. Teori Keadilan 
Teori ini berasumsi bahwa motivasi dapat timbul akibat kondisi ketidakadilan. 
Ketidakadilan dapat dipersepsikan sebagai kondisi nyata ketidakadilan maupun 
sebagai “ketidakadilan yang dipersepsi”. Ketidakadilan nyata dapat terjadi akibat 
adanya diskriminasi hak dan kewajiban. Misalnya seorang anak pejabat mendapat 
fasilitas belajar yang lebih dibandingkan siswa lainnya, maka dapat menimbulkan 
kecemburuan dari siswa lainnya untuk melakukan sesuatu, misalnya melakukan 
protes ataupun berusaha belajar giat untuk menunjukkan bahwa dirinya memiliki hak 
yang sama dengan siswa lainnya.  
Keadilan dapat juga merupakan sesuatu nilai yang dipersepsi oleh individu. 
Contohnya jika seorang siswa mendapatkan nilai yang kurang baik, sementara siswa 
lainnya  mendapatkan nilai yang lebih baik; maka dia dapat menganggap bahwa 
terjadi “ketidakadilan” karena keduanya telah sama-sama berusaha belajar, sehingga 
timbul upayanya untuk mengejar dengan belajar lebih giat atau mengalihkan 




d. Teori Harapan 
Teori harapan mengasumsikan bahwa seseorang akan memiliki motivasi jika 
mereka memiliki cita-cita atau visi yang jelas tentang bagaimana mereka akan 
menjadi atau menuju. Cita-cita memberikan cerminan pada diri tentang hal-hal yang 
akan diraih oleh individu atau sekelompok  orang yang nantinya akan memacu 
mereka untuk meraihnya. Gambaran akan masa depan memberikan arah dan tujuan 
tentang hal-hal yang harus dilakukan oleh individu, kriteria waktu pencapaian serta 
bgaimana mengatasi hambatan-hambatan dalam upaya mencapai tujuan tersebut. 
1.5 Macam-macam motivasi belajar 
a. Motivasi intrinsik 
Jenis motivasi ini timbul dari dalam diri individu sendiri tanpa ada paksaan 
dorongan orang lain, tetapi atas dasar kemauan sendiri. 
b. Motivasi ekstrinsik 
Jenis motivasi ini timbul sebagai akibat pengaruh dari luar individu, apakah 
karena adanya ajakan, suruhan, atau paksaan dari orang lain sehingga dengan 
keadaan demikian siswa mau melakukan sesuatu atau belajar. 
1.6 Ciri-Ciri Motivasi 
 Untuk melengkapi uraian mengenai makna dan teori tentang motivasi, perlu 
dikemukakan adanya beberapa ciri motivasi. Motivasi yang ada pada diri setiap orang 
itu memiliki ciri-ciri sebagai berikut (Ridwan,2002): 
  
 
a. Tekun menghadapi tugas (dapat bekerja terus-menerus dalam  waktu yang lama, 
tidak pernah berhenti sebelum selesai) 
b. Ulet menghadapi kesulitan (tidak lekas putus asa) tidak memerlukan dorongan 
dari luar untuk berprestasi sebaik mungkin (tidak cepat puas dengan prestasi yang 
telah dicapainya). 
c. Menunjukkan minat terhadap bermacam-macam masalah untuk orang dewasa. 
d. Lebih senang bekerja mandiri. 
e. Cepat bosan pada tugas-tugas yang rutin (hal-hal yang bersifat mekanis, berulang-
ulang begitu saja sehingga kurang aktif). 
f. Dapat mempertahankan pendapatnya. (kalau sudah yakni akan sesuatu)  
g. Tidak mudah melepaskan hal yang diyakini itu. 
h. Senang mencari dan memecahkan maasalah soal-soal. 
Apabila seseorang memiliki ciri-ciri seperti di atas, berarti seseorang itu 
memiliki motivasi yang cukup kuat. Ciri-ciri motivasi seperti itu akan sangat penting 
dalam kegiatan belajar mengajar. Dalam kegiatan belajar mengajar akan berhasil 
baik, kalau siswa tekun mengerjakan tugas, ulet dalam memecahkan berbagai 
masalah dan hambatan secara mandiri. Siswa yang belajar dengan baik tidak terjebak 
pada sesuatu yang rutinitas dan mekanis. Siswa yang harus mempertahankan 
pendapatnya, kalau ia sudah yakin dan dipandangnya cukup rasional. Bahkan lebih 
lanjut siswa harus juga peka dan responsive terhadap berbagai masalah umum, dan 
bagaimana memikirkan pemecahannya. Hal-hal itu semua harus dipahami benar oleh 
  
 
guru, agar dalam berinteraksi dengan siswanya dapat memberikan motivasi yang 
tepat dan optimal (Ridwan, 2002). 
1.7 Fungsi Motivasi dalam Belajar 
Agar siswa dapat mencapai hasil belajar yang optimal, maka diperlukan 
adanya motivasi. Perlu ditekankan bahwa motivasi bertalian dengan suatu tujuan. 
Sehubungan dengan hal tersebut, ada tiga fungsi motivasi: 
a. Mendorong manusia untuk berbuat. Jadi, sebagai penggerak atau motor yang 
melepaskan energi. Motivasi dalam hal ini merupakan motor penggerak dari 
setiap kegiatan yang akan dikerjakan 
b. Menentukan arah perbuatan, yakni kea rah tujuan yang hendak dicapai. Dengan 
demikian motivasi dapat memberikan arah dan kegiatan yang harus dikerjakan 
sesuai dengan rumusan tujuannya. 
c. Menyeleksi perbuatan, yakni menentukan perbuatan. Apa yang harus dikerjakan 
yang serasi guna mencapai tujuan, dengan menyisihkan perbuatan-perbuatan yang 
tidak bermanfaat bagi tujuan tersebut. Seorang siswa yang akan menghadapi ujian 
dengan harapan dapat lulus, tentu akan melakukan kegiatan belajar dan tidak akan 
menghabiskan waktunya untuk bermain kartu atau membaca komik, sebab tidak 
serasi dengan tujuan. 
Disamping itu, ada juga fungsi-fungsi motivasi lain. Motivasi dapat juga 
sebagai pendorong usaha dan pencapaian prestasi. Seseorang melakukan suatu usaha 
karena adanya motivasi. Adanya motivasi yang baik dalam belajar akan menunjukkan 
  
 
hasil yang baik. Dengan kata lain, bahwa dengan adanya usaha yang tekun dan 
terutama didasari adanya motivasi, maka seseorang yang belajar itu akan dapat 
menelurkan prestasi yang baik. Intensitas motivasi seorang siswa akan sangat 
menentukan tingkat pencapaian prestasi belajarnya. 
1.8 Strategi meningkatkan motivasi 
Sebagai pendidik dan pengajar, guru melakukan kegiatan membimbing dan 
mendorong siswa dalam kegiatan belajar siswa. Ia disebut juga pembimbing dan 
motivator yang berperan serta khusus bagi siswa untuk mendorong kegiatan belajar 
siswa dalam situasi belajar yang dirancang oleh guru. Aspek yang perlu dilihat oleh 
guru dari siswa adalah perkembangan pribadi seutuhnya yang memiliki nilai-nilai dan 
norma-norma dan bagaimana siswa memiliki nilai-nilai tersebut dalam belajar. Guru 
memerlukan pengetahuan dan keterampilan edukatif untuk melakukan kegiatan ini. 
Ada beberapa strategi yang bisa digunakan oleh guru untuk menumbuhkan 
motivasi belajar siswa, sebagai berikut (Sutikno,2005):  
a. Menjelaskan tujuan belajar ke peserta didik. 
Pada permulaan belajar mengajar seharusnya terlebih dahulu seorang guru 
menjelaskan mengenai Tujuan Instruksional Khusus yang akan dicapainya kepada 






b. Hadiah  
Berikan hadiah untuk siswa yang berprestasi. Hal ini akan memacu semangat 
mereka untuk bisa belajar lebih giat lagi. Di samping itu, siswa yang belum 
berprestasi akan termotivasi untuk bisa mengejar siswa yang berprestasi.  
c. Saingan / kompetisi  
Guru berusaha mengadakan persaingan di antara siswanya untuk 
meningkatkan prestasi belajarnya, berusaha memperbaiki hasil prestasi yang telah 
dicapai sebelumnya.  
d. Pujian  
Sudah sepantasnya siswa yang berprestasi untuk diberikan penghargaan atau 
pujian. Tentunya pujian yang bersifat membangun.  
e. Hukuman  
Hukuman diberikan kepada siswa yang berbuat kesalahan saat proses belajar 
mengajar. Hukuman ini diberikan dengan harapan agar siswa tersebut mau 
merubah diri dan berusaha memacu motivasi belajarnya.  
f. Membangkitkan dorongan kepada anak didik untuk belajar  
Strateginya adalah dengan memberikan perhatian maksimal ke peserta didik.  
g. Membentuk kebiasaan belajar yang baik  
h. Membantu kesulitan belajar anak didik secara individual maupun kelompok  
i. Menggunakan metode yang bervariasi, dan  
j. Menggunakan media yang baik dan sesuai dengan tujuan pembelajaran. 
  
 
Indikator dari motivasi adalah sebagai berikut : 
 Minat tinggi 
 Tekun 
 Ulet terhadap ujian 
 Senang bekerja sendiri 
 Bosan tugas rutin 
 
2. Prestasi 
2.1  Pengertian 
Prestasi belajar diartikan sebagai hasil yang telah dicapai seseorang yang telah 
mengerjakan sesuatu hasil kegiatan belajar. Menurut Poerdarminto (1990, 27) 
mengemukakan keberhasilan belajar adalah penguasan pengetahuan dan keterampilan 
yang dikembangkan oleh setiap mata pelajaran yang lazimnya ditunjukkan dalam 
bentuk nilai test angka yang diberikan setiap guru. Sardono (1989) dalam Deceng 
(2008) menjelaskan keberhasilan belajar adalah  perubahan kemampuan dari kegiatan 
belajar yang sifatnya meningkat dibandingkan dengan kemampuan sebelumnya 
Keberhasilan belajar atau disebut juga prestasi belajar adalah hasil yang telah 
dicapai seseorang yang telah mengerjakan serangkaian proses belajar mengajar atau 
pnguasaan pangetahuan dan keterampilan yang umumnya diwujudkan dalam bentuk 




2.2 Alat untuk mengukur keberhasilan belajar 
Pengukuran adalah suatu kegiatan untuk mengidentifikasi besar kecilnya 
obyek atau gejala. Berbicara masalah pengukuran tidak bisa terlepas dari kegiatan 
evaluasi yang mana evaluasi yang mana evaluasi merupakan kelanjutan setelah 
dilakukan proses pengukuran. Menurut Winkel (1999) evaluasi berarti penentuan 
sampai berapa jauh sesuatu berharga, bermutu atau bernilai. Evaluasi terhadap hasil 
belajar yang dicapai oleh pebelajar dan terhadap proses belajar mengajar 
mengandung penilaian terhadap hasil belajar atau proses belajar itu.sampai  seberapa 
jauh keduanya dapat dinilai  baik. 
 Bloom telah menerapkan dua bentuk evaluasi, yaitu evaluasi formatif dan 
evaluasi sumatif. Evaluasi formatif adalah penggunaan tes tes selama proses belajar 
mengajar masih berlangsung, sehingga diperoleh umpan balik mengenai kemajuan 
yang telah tercapai. Sedang yang dimaksud evalusi sumatif yaitu penggunaan tes tes 
pada akhir status pereode pengajaran tertentu, yang meliputi beberapa unit pelajaran 
atau semua unit pelajaran yang diajarkan dalam satu semester, bahkan mungkin pada 
saat satu bidang studi selesai dipelajari. 
Fungsi evaluasi belajar adalah untuk menimbulkan motivasi pada 
siswa,memberikan umpan balik kepada siswa, memberi  umpan balik pada tenaga 
pengajar, memberi informasi pada orang tua, memperoleh informasi tentang 
kelulusan dan mempertanggungjawabkan suatu program studi. Pelaksanaan evaluasi 
dapat dilakukan dengan ujian tertulis, lisan, kuis, praktik maupun presentasi hasil dari 
  
 
penugasan. Hasil dari kegiatan evaluasi berupa nilai atau dinyatakan dalam indek 
prestasi (IP). Dapat dinyatakan dengan  
 Tidak lulus = < 2.00 
 Memuaskan = 2.00 – 2.75 
 Sangat memuaskan = 2.76 – 3.50 
 Dengan pujian = 3.51 – 4.00 
2.3 Faktor – faktor yang mempengaruhi prestasi belajar 
Ada beberapa faktor yang mempengaruhi prestasi belajar siswa antara lain : 
a.  Faktor intern adalah faktor yang timbul dari dalam diri individu itu sendiri adapun 
yang dapat digolongkan kedalam faktor intern yaitu kecerdasan/ intelegensi, 
bakat, minat dan motivasi 
b.  Faktor ekstern adalah faktor– faktor yang dapat mempengaruhi prestasi belajar 
yang sifatnya diluar diri siswa, yaitu beberapa pengalaman–pengalaman, keadaan 
keluarga, keadaan sekolah dan lingkungan sekitarnya. 
 
3. Konsep Diri 
3.1 Pengertian  
Konsep diri adalah semua ide, pikiran, kepercayaan dan pendirian yang 
diketahui individu tentang dirinya dan mempengaruhi individu dalam berhubungan 
dengan orang lain (Stuart dan Sudeen, 1991:372). Hal ini temasuk persepsi individu 
  
 
akan sifat dan kemampuannya, interaksi dengan orang lain dan lingkungan, nilai-nilai 
yang berkaitan dengan pengalaman dan objek, tujuan serta keinginannya.  
Sedangkan menurut Beck, William dan Rawlin (1986) dalam Stuart dan 
Sundeen (1991:293) menyatakan bahwa konsep diri adalah cara individu memandang 
dirinya secara utuh, baik fisikal, emosional intelektual , sosial dan spiritual.  
Konsep diri dapat didefinisikan secara umum sebagai keyakinan, pandangan 
atau penilaian  seseorang terhadap dirinya. Menurut Rogers konsep diri merupakan 
konseptual yang terorganisasi dan konsisten yang terdiri dari persepsi-persepsi 
tentang sifat-sifat dari “diri subjek” atau “diri objek” dan persepsi-persepsi tentang 
hubungan-hubungan antar “diri subjek” dan “diri objek” dengan orang lain dan 
dengan berbagai aspek kehidupan beserta nilai-nilai yang melekat pada persepsi-
persepsi ini (Lindzey & Hall, 1993; 201 dalam Rahman, 2009). 
Jika manusia mempersepsikan dirinya, bereaksi terhadap dirinya, memberi 
arti dan penilaian serta membentuk abstraksi pada dirinya sendiri, hal ini menunjukan 
suatu kesadaran diri dan kemampuan untuk keluar dari dirinya untuk melihat dirinya 
sebaimana ia lakukan terhadap objek-objek lain. Diri yang dilihat, dihayati, dialami 
ini disebut sebagai konsep diri (Fitts, dalam Agustiani, 2006: 139). 
Menurut Hurlock (1978:237), pemahaman atau gambaran seseorang mengenai 
dirinya dapat dilihat dari dua aspek, yaitu aspek fisik dan aspek psikologis. Gambaran 
fisik diri menurut Hurlock, terjadi dari konsep yang dimiliki individu tentang 
penampilannya, kesesuaian dengan seksnya, arti penting tubuhnya dalam hubungan 
  
 
dengan perilakunya, dan gengsi yang diberikan tubuhnya di mata orang lain. 
Sedangkan gambaran psikis diri atau psikologis terdiri dari konsep individu tentang 
kemampuan dan ketidakmampuannya, harga dirinya dan hubungannya dengan orang 
lain.  
Konsep diri sangat erat kaitannya dengan diri individu. Kehidupan yang sehat, 
baik fisik maupun psikologi salah satunya di dukung oleh konsep diri yang baik dan 
stabil. Konsep diri adalah hal-hal yang berkaitan dengan ide, pikiran, kepercayaan 
serta keyakinan yang diketahui dan dipahami oleh individu tentang dirinya. Hal ini 
akan mempengaruhi kemampuan individu dalam membina hubungan interpersonal. 
Meski konsep diri tidak langsung ada, begitu individu di lahirkan, tetapi secara 
bertahap seiring dengan tingkat pertumbuhan dan perkembanga individu, konsep diri 
akan terbentuk karena pengaruh ligkungannya. Selain itu konsep diri juga akan 
dipelajari oleh individu melalui kontak dan pengalaman dengan orang lain termasuk 
berbagai stressor yang dilalui individu tersebut. Hal ini akan membentuk persepsi 
individu terhadap dirinya sendiri dan penilaian persepsinya terhadap pengalaman 
akan situasi tertentu.  
Gambaran penilaian tentang konsep diri dapat di ketahui melalui rentang 
respon dari adaptif sampai dengan maladaptif. Konsep diri itu sendiri terdiri dari 




Menurut Hurlock (1978:238), konsep diri yang positif akan berkembang jika 
seseorang mengembangkan sifat-sifat yang berkaitan dengan ’’good self esteem’’, 
’‘good self confidence’’, dan kemampuan melihat diri secara realistik. Sifat-sifat ini 
memungkinkan seseorang untuk berhubungan dengan orang lain secara akurat dan 
mengarah pada penyesuaian diri yang baik. Seseorang dengan konsep diri yang 
positif akan terlihat optimis, penuh percaya diri dan selalu bersikap positip terhadap 
segala sesuatu. 
Sebaliknya konsep diri yang negatif menurut Hurlock (1978:238) akan 
muncul jika seseorang mengembangkan perasaan rendah diri, merasa ragu, kurang 
pasti serta kurang percaya diri. Seseorang dikatakan mempunyai konsep diri negatif 
jika ia meyakini dan memandang bahwa dirinya lemah, tidak berdaya, tidak dapat 
berbuat apa-apa, tidak kompeten, gagal, malang, tidak menarik, tidak disukai dan 
tidak memiliki daya tarik terhadap hidup. 
Jadi konsep diri merupakan persepsi seseorang terhadap dirinya secara 
menyeluruh. Konsep diri penting dalam mengarahkan interaksi seseorang dengan 
lingkungannya mempengaruhi pembentukan konsep diri orang tersebut. 
3.2  Pembentukan Konsep Diri 
Konsep diri tidak dibawa sejak lahir tetapi secara bertahap sedikit demi 
sedikit  timbul sejalan dengan berkembangnya kemampuan persepsi individu. Konsep 
diri manusia terbentuk melalui proses belajar sejak masa pertumbuhan seseorang dari 
kecil hingga dewasa. Bayi yang baru lahir tidak memiliki konsep diri karena mereka 
  
 
tidak dapat membedakan antara dirinya dengan lingkungannya. Menurut Allport 
dalam Rahman (2009) bayi yang baru lahir tidak mengetahuui tentang dirinya. 
Rahmat (2000:100) dalam Rahman (2009), menjelaskan bahwa konsep diri 
bukan hanya sekedar gambaran deskriptif, tapi juga penilaian diri anda tentang diri 
anda. Jadi konsep diri meliputi apa yang anda pikirkan dan apa yang anda rasakan 
tentang diri anda. Adanya proses perkembangan konsep diri menunjukan bahwa 
konsep diri seseorang tidak langsung dan menetap, tetapi merupakan suatu keadaan 
yang mempunyai proses pembentukan dan masih dapat  berubah.  
Rahmat (2005:105), ciri orang yang memiliki konsep diri negatif ialah peka 
terhadap kritik, responsif sekali terhadap pujian, mempunyai sikap hiperkritis, 
cenderung merasa tidak disenangi orang lain, merasa tidak diperhatikan, dan bersikap 
pesimis terhadap kompetisi. 
Sebaliknya, orang yang memiliki konsep diri positif ditandai dengan lima hal: 
1)   Kemampuan mengatasi masalah. 
2)   Merasa setara dengan orang lain. 
3)   Menerima pujian tanpa rasa malu. 
4) Menyadari bahwa setiap orang mempunyai berbagai perasaan, keinginan dan 
perilaku yang tidak seluruhnya disetujui masyarakat. 
5)  Mampu memperbaiki dirinya karena ia sanggup mengungkapkan aspek-aspek 
kepribadian yang tidak disenanginya dan berusaha mengubahnya. 
  
 
Hamachek (dalam Rahmat, 2000:106) menyebutkan 11 karakteristik orang 
yang mempunyai konsep diri positif: 
1.  Meyakini betul nilai-nilai dan prinsip-psinsip tertentu serta bersedia 
mempertahankannya, walaupun menghadapi pendapat kelompok yang kuat. Tapi 
ia juga merasa dirinya cukup tangguh untuk mengubah prinsip-prinsip itu bila 
pengalaman dan bukti-bukti baru menunjukkan ia salah. 
2.  Mampu bertindak berdasarkan penelitian yang baik tanpa merasa bersalah yang 
berlebih-lebihan, atau menyesali tindakannya jika orang lain tidak menyetujui 
tindakannya. 
3.   Tidak menghabiskan waktu yang tidak perlu untuk mencemaskan apa yang akan 
terjadi besok, apa yang telah terjadi waktu yang lalu, dan apa yang sedang terjadi 
waktu sekarang. 
4.  Memiliki keyakinan pada kemampuannya untuk mengatasi persoalan, bahkan 
ketika ia menghadapi kagagalan atau kemunduran. 
5.   Merasa sama dengan orang lain, sebagai manusia tidak tinggi atau rendah, 
walaupun terdapat perbedaan dalam kemampuan tertentu, latar belakang keluarga, 
atau sikap orang lain terhadapnya. 
6.   Sanggup menerima dirinya sebagai orang yang penting dan bernilai bagi orang 
lain, paling tidak bagi orang-orang yang ia pilih sebagai sahabatnya. 
7.  Dapat menerima pujian tanpa berpura-pura rendah hati, dan menerima 
penghargaan tanpa merasa bersalah. 
  
 
8.   Cenderung menolak usaha orang lain untuk mendominasinya. 
9.   Sanggup mengaku kepada orang lain bahwa ia mampu merasakan berbagai 
dorongan dan keinginan, dari perasaan marah sampai cinta, dari sedih sampai 
bahagia, dari kekecewaan yang mendalam sampai kepuasan yang mendalam pula. 
10. Mampu menikmati dirinya secara utuh dalam berbagai kegiatan yang meliputi 
pekerjaan, permainan, ungkapan diri yang kreatif, persahabatan, atau sekedar 
mengisi waktu. 
11. Peka pada kebutuhan orang lain, pada kebiasaan sosial yang telah diterima, dan 
terutama sekali pada gagasan bahwa ia tidak bisa bersenang-senang dengan 
mengorbankan orang lain. 
3.3  Faktor yang mempengaruhi konsep diri 
Menurut Stuart dan Sudeen ada beberapa faktor-faktor yang mempengaruhi 
perkembangan konsep diri. Faktor-foktor tersebut terdiri dari teori perkembangan, 
significant other (orang yang terpenting atau yang terdekat) dan self perceptioning 
(persepsi diri sendiri). 
a. Teori perkembangan 
Konsep diri belum ada waktu lahir, kemudian berkembang secara bertahap 
sejak lahir seperti mulai mengenal dan membedakan dirinya dan orang lain. Dalam 
melakukan kegiatannya memiliki batasan diri yang terpisah dari lingkungan dan 
berkembang melalui kegiatan eksplorasi lingkungan melalui bahasa, pengalaman atau 
pengenalan tubuh, nama panggilan, pangalaman budaya dan hubungan interpersonal, 
  
 
kemampuan pada area tertentu yang dinilai oleh diri sendiri atau masyarakat serta 
aktualisasi diri dengan merealisasi potensi yang nyata.  
b.  Orang penting 
Dimana konsep diri dipelajari melalui kontak dan pengalaman dengan orang 
lain, belajar diri sendiri melalui cermin orang lain yaitu dengan cara pandangan diri 
merupakan interprestasi diri pandangan orang lain terhadap diri, anak sangat 
dipengaruhi orang yang dekat, remaja dipengaruhi oleh orang lain yang dekat dengan 
dirinya, pengaruh orang dekat atau orang penting sepanjang siklus hidup,pengaruh 
budaya dan sosialisasi. 
c.  Persepsi diri 
Yaitu persepsi individu terhadap diri sendiri dan penilaiannya, serta persepsi 
individu terhadap pengalamannya akan situasi tertentu. Konsep diri dapat dibentuk 
melalui pandangan diri dan pengalaman yang positif. Sehingga konsep merupakan 
aspek yang kritikal dan dasar dari prilaku individu. Individu dengan konsep diri yang 
positif dapat berfungsi lebih efektif yang dapat berfungsi lebih efektif yang dapat 
dilihat dari kemampuan interpersonal, kemampuan intelektual dan penguasaan 
lingkungan. Sedangkan konsep diri yang negatif dapat dilihat dari hubungan individu 
dan sosial yang terganggu. 
d. Usia 
Konsep diri terbentuk seiring dengan bertambahnya usia, dimana perbedaan 
ini lebih banyak berhubungan dengan tugas-tugas perkembangan. Pada masa kanak-
  
 
kanak, konsep diri seseorang menyangkut hal-hal disekitar diri dan keluarganya. Pada 
masa remaja, konsep diri sangat dipengaruhi oleh teman sebaya dan orang yang 
dipujanya. Sedangkan remaja yang kematangannya terlambat, yang diperlakukan 
seperti anak-anak, merasa tidak dipahami sehingga cenderung berperilaku kurang 
dapat menyesuaikan diri. Sedangkan masa dewasa konsep dirinya sangat dipengaruhi 
oleh status sosial dan pekerjaan, dan pada usia tua konsep dirinya lebih banyak 
dipengaruhi oleh keadaan fisik, perubahan mental maupun sosial (Syaiful, 2008). 
e. Inteligensi 
Inteligensi mempengaruhi penyesuaian diri seseorang terhadap 
lingkungannya, orang lain dan dirinya sendiri. Semakin tinggi taraf intreligensinya 
semakain baik penyesuaian dirinya dan lebih mampu bereaksi terhadap rangsangan 
lingkungan atau orang lain dengan cara yang dapat diterima. Hal ini jelas akan 
meningkatkan konsep dirinya, demikian pula sebaliknya (Syaiful, 2008). 
f. Pendidikan 
Seseorang yang mempunyai tingkat pendidikan yang tinggi akan 
meningkatkan prestisenya. Jika prestisenya meningkat maka konsep dirinya akan 
berubah (Syaiful, 2008). 
g. Status Sosial Ekonomi 
Status sosial seseorang mempengaruhi bagaimana penerimaan orang lain 
terhadap dirinya. Penerimaan lingkungan dapat mempengaruhi konsep diri seseorang. 
Penerimaan lingkungan terhadap seseorang cenderung didasarkan pada status sosial 
  
 
ekonominya. Maka dapat dikatakan individu yang status sosialnya tinggi akan 
mempunyai konsep diri yang lebih positif dibandingkan individu yang status 
sosialnya rendah. 
h. Hubungan Keluarga 
Seseorang yang mempunyai hubungan yang erat dengan seorang anggota 
keluarga akan mengidentifikasikan diri dengan orang lain dan ingin mengembangkan 
pola kepribadian yang sama. Bila tokoh ini sesama jenis, maka akan tergolong untuk 
mengembangkan konsep diri yang layak untuk jenis seksnya. 
i. Orang Lain 
Kita mengenal diri kita dengan mengenal orang lain terlebih dahulu. 
Bagaimana anda mengenal diri saya, akan membentuk konsep diri saya. Sullivan 
(dalam Rakhmat, 2005:101) menjelaskan bahwa individu diterima orang lain, 
dihormati dan disenangi karena keadaan dirinya, individu akan cenderung bersikap 
menghormati dan menerima dirinya. Sebaliknya, bila orang lain selalu meremehkan 
dirinya, menyalahkan dan menolaknya, ia akan cenderung tidak akan menyenangi 
dirinya. Miyamoto dan Dornbusch (dalam Rakhmat, 2005:101), mencoba 
mengkorelasikan penilaian orang lain terhadap dirinya sendiri dengan skala lima 
angka dari yang paling jelek sampai yang paling baik. Yang dinilai adalah 
kecerdasan, kepercayaan diri, daya tarik fisik, dan kesukaan orang lain terhadap 
dirinya. Dengan skala yang sama mereka juga menilai orang lain. Ternyata, orang-
orang yang dinilai baik oleh orang lain, cenderung memberikan skor yang tinggi juga 
  
 
dalam menilai dirinya. Artinya, harga diri sesuai dengan penilaian orang lain terhadap 
dirinya. 
j. Kelompok Rujukan (Reference Group) 
Yaitu kelompok yang secara emosional mengikat individu, dan berpengaruh 
terhadap perkembangan konsep dirinya. 
 
3.4 Komponen konsep diri 
Konsep diri terbagi menjadi beberapa bagian. Pembagian Konsep diri tersebut 
di kemukakan oleh Stuart and Sundeen ( 1991:374), yang terdiri dari:  
a. Gambaran diri (Body Image)  
Gambaran diri adalah sikap seseorang terhadap tubuhnya secara sadar 
dan tidak sadar. Sikap ini mencakup persepsi dan perasaan tentang ukuran, 
bentuk, fungsi penampilan dan potensi tubuh saat ini dan masa lalu yang 
secara berkesinambungan dimodifikasi dengan pengalaman baru setiap 
individu (Stuart and Sundeen , 1991 :374). 
Sejak lahir individu mengeksplorasi bagian tubuhnya, menerima 
stimulus dari orang lain, kemudian mulai memanipulasi lingkungan dan mulai 
sadar dirinya terpisah dari lingkungan (Keliat ,1992: 4). Gambaran diri (Body 
Image) berhubungan dengan kepribadian. Cara individu memandang dirinya 
mempunyai dampak yang penting pada aspek psikologinya. Pandangan yang 
realistis terhadap dirinya menerima dan mengukur bagian tubuhnya akan lebih 
  
 
rasa aman, sehingga terhindar dari rasa cemas dan meningkatkan harga diri 
(Keliat, 1992: 4). Individu yang stabil, realistis dan konsisten terhadap 
gambaran dirinya akan memperlihatkan kemampuan yang mantap terhadap 
realisasi yang akan memacu sukses dalam kehidupan. Banyak faktor dapat 
yang mempengaruhi gambaran diri seseorang, seperti, munculnya stressor 
yang dapat menggangu integrasi gambaran diri.  
Stresor-stresor tersebut dapat berupa:  
 Operasi  
Seperti : mastektomi, amputasi, luka operasi yang semuanya mengubah  
gambaran diri. Demikian pula tindakan koreksi seperti operasi plastik, protesa dan 
lain –lain. 
 Kegagalan fungsi tubuh. 
Seperti hemiplegi, buta, tuli dapat mengakibatkan depersonalisasi yaitu 
tadak mengakui atau asing dengan bagian tubuh, sering berkaitan dengan fungsi 
saraf. 
 Waham yang berkaitan dengan bentuk dan fngsi tubuh  
Seperti sering terjadi pada pasien gangguan jiwa, klien mempersiapkan 






 Tergantung pada mesin. 
Seperti: pasien di ruang intensif yang memandang imobilisasi sebagai 
tantangan, akibatnya sukar mendapatkan informasi umpan balik dengan 
penggunaan intensif care dipandang sebagai gangguan. 
 Perubahan tubuh berkaitan  
Hal ini berkaitan dengan tumbuh kembang dimana seseorang akan 
merasakan  perubahan pada dirinya seiring dengan bertambahnya usia. Tidak 
jarang seseorang menanggapinya dengan respon negatif dan positif. 
Ketidakpuasan  juga dirasakan seseorang jika didapati perubahan tubuh yang 
tidak ideal. 
 Umpan balik interpersonal yang negatif 
Umpan balik ini adanya tanggapan yang tidak baik berupa celaan, makian 
sehingga dapat membuat seseorang menarik diri. 
 Standard sosial budaya.  
Hal ini berkaitan dengan kultur sosial budaya yang berbeda-beda setiap 
pada setiap orang dan keterbatasannya serta keterbelakangan dari budaya tersebut 
menyebabkan pengaruh pada gambaran diri individu, seperti adanya perasaan 
minder. 
b. Ideal Diri 
Ideal diri adalah persepsi individu tentang bagaimana ia harus berperilaku 
berdasarkan standart, aspirasi, tujuan atau penilaian personal tertentu (Stuart and 
  
 
Sundeen, 1991: 375). Standart dapat berhubungan dengan tipe orang yang akan 
diinginkan atau sejumlah aspirasi,cita-cita, nilai- nilai yang ingin di capai. Ideal 
diri akan mewujudkan cita-cita, nilai-nilai yang ingin dicapai. Ideal diri akan 
mewujudkan cita–cita dan harapan pribadi berdasarkan norma sosial (keluarga 
budaya) dan kepada siapa ingin dilakukan  
Ideal diri mulai berkembang pada masa kanak–kanak yang di pengaruhi 
orang yang penting pada dirinya yang memberikan keuntungan dan harapan pada 
masa remaja ideal diri akan di bentuk melalui proses identifikasi pada orang 
tua,guru dan teman.Menurut Keliat (1992:6) ada beberapa faktor yang 
mempengaruhi ideal diri yaitu :  
1) Kecenderungan individu menetapkan ideal pada batas  kemampuannya. 
2) Faktor budaya akan mempengaruhi individu menetapkan ideal diri. 
3) Ambisi dan keinginan untuk melebihi dan berhasil, kebutuhan yang realistis, 
keinginan untuk mengklaim diri dari kegagalan, perasan cemas dan rendah diri. 
4) Kebutuhan yang realistis. 
5) Keinginan untuk menghindari kegagalan. 
6) Perasaan cemas dan rendah diri.   
Agar individu mampu berfungsi dan mendemonstrasikan kecocokan antara 
persepsi diri dan ideal diri. Ideal diri ini hendaknya ditetapkan tidak terlalu tinggi, 
tetapi masih lebih tinggi dari kemampuan agar tetap menjadi pendorong dan masih  
dapat dicapai (Keliat, 1992:6). 
  
 
c. Harga diri  
Harga diri adalah penilaian pribadi terhadap hasil yang dicapai dengan 
menganalisa seberapa jauh prilaku memenuhi ideal diri (Stuart and Sundeen,1991: 
376). Frekuensi pencapaian tujuan akan menghasilkan harga diri yang rendah atau 
harga diri yang tinggi. Jika individu sering gagal, maka cenderung harga diri rendah. 
Harga diri diperoleh dari diri sendiri dan orang lain. Aspek utama adalah dicintai dan 
menerima penghargaan dari orang lain (Keliat, 1992:7). Biasanya harga diri sangat 
rentan terganggu pada saat remaja dan usia lanjut. Dari hasil riset ditemukan bahwa 
masalah kesehatan fisik mengakibatkan harga diri rendah.  
Harga diri tinggi terkait dengan ansietas yang rendah, efektif dalam kelompok 
dan diterima oleh orang lain. Sedangkan harga diri rendah terkait dengan hubungan 
interpersonal yang buruk dan resiko terjadi depresi dan skizofrenia. Gangguan harga 
diri dapat digambarkan sebagai perasaan negatif terhadap diri sendiri termasuk 
hilangnya percaya diri dan harga diri. Harga diri rendah dapat terjadi secara 
situasional (trauma) atau kronis (evaluasi diri negatif yang telah berlangsung lama). 
Dan dapat di ekspresikan secara langsung atau tidak langsung (nyata atau tidak 
nyata). Menurut beberapa ahli dikemukakan faktor-faktor yang mempengaruhi 
gangguan harga diri, seperti:  
1) Perkembangan individu. 
Faktor predisposisi dapat dimulai sejak masih bayi, seperti penolakan orang 
tua menyebabkan anak merasa tidak dicintai dan mengkibatkan anak gagal mencintai 
  
 
dirinya dan akan gagal untuk mencintai orang lain. Pada saat anak berkembang lebih 
besar, anak mengalami kurangnya pengakuan dan pujian dari orang tua dan orang 
yang dekat atau penting baginya. Ia merasa tidak adekuat karena selalu tidak 
dipercaya untuk mandiri, memutuskan sendiri akan bertanggung jawab terhadap 
prilakunya. Sikap orang tua yang terlalu mengatur dan mengontrol, membuat anak 
merasa tidak berguna. 
2) Ideal diri tidak realistis  
Individu yang selalu dituntut untuk berhasil akan merasa tidak punya hak 
untuk gagal dan berbuat kesalahan. Ia membuat standart yang tidak dapat  dicapai, 
seperti cita –cita yang terlalu tinggi dan tidak realistis. Yang pada kenyataan tidak 
dapat dicapai membuat individu menghukum diri sendiri dan akhirnya percaya diri 
akan hilang.  
3) Gangguan fisik dan mental 
Gangguan ini dapat membuat individu dan keluarga merasa rendah diri. 
4) Sistim keluarga yang tidak berfungsi.  
Orang tua yang mempunyai harga diri yang rendah tidak mampu membangun 
harga diri anak dengan baik. Orang tua memberi umpan balik yang negatif dan 
berulang-ulang akan merusak harga diri anak. Harga diri anak akan terganggu jika 
kemampuan menyelesaikan masalah tidak adekuat. Akhirnya anak memandang 
negatif terhadap pengalaman dan kemampuan di lingkungannya. 
  
 
5) Pengalaman traumatik yang berulang, misalnya akibat aniaya fisik, emosi dan 
seksual. 
Penganiayaan yang dialami dapat berupa penganiayaan fisik, emosi, peperangan, 
bencana alam, kecelakan atau perampokan. Individu merasa tidak  mampu 
mengontrol lingkungan. Respon atau strategi untuk menghadapi trauma umumnya 
mengingkari trauma, mengubah arti trauma, respon yang biasa efektif terganggu. 
Akibatnya koping yang biasa berkembang adalah depresi dan denial pada trauma. 
3.4 Ciri Konsep Diri Positif dan Negatif 
a. Konsep Diri Positif 
1) Mempunyai penerimaan diri yang baik. 
2) Mengenal dirinya sendiri dengan baik. 
3) Dapat memahami dan menerima fakta-fakta yang nyata tentang dirinya. 
4) Mampu menghargai dirinya sendiri. 
5) Mampu menerima dan memberikan pujian secara wajar. 
6) Mau memperbaiki diri kearah yang lebih baik. 
7) Mampu menempatkan diri di dalam lingkungan. 
b. Konsep Diri Negatif 
1) Peka terhadap kritik 
2) Responsif terhadap kritik 




4) Cenderung merasa tidak disenangi oleh orang lain. 
5) Pesimis terhadap kompetisi (dalam kehidupan). 
6) Tidak dapat menerima kekurangan dirinya 
Indikator penilaian konsep diri adalah : 
- Pandangan terhadap diri 
- Pandangan terhadap kemampuan diri 
- Pandangan terhadap prestasi diri 
- Pandangan terhadap keku-rangan diri 
- Pandangan terhadap penerimaan lingkungan terhadap diri 
 
4. Kesiapan Belajar 
4.1 Pengertian kesiapan 
Menurut Slameto (2003:113) mengemukakan kesiapan adalah keseluruhan 
kondisi seseorang yang membuatnya siap untuk memberi respon/jawaban di dalam 
cara tertentu terhadap suatu situasi. Penyesuaian kondisi pada suatu saat akan 
berpengaruh atau kecenderungan untuk memberi respon. 
Menurut Djamarah (2002:35) kesiapan untuk belajar merupakan kondisi diri 
yang telah dipersiapkan untuk melakukan suatu kegiatan. 
Menurut Darsono (2000:27) faktor kesiapan, baik fisik maupun psikologis, 
merupakan kondisi awal suatu kegiatan belajar. 
  
 
Dari berbagai pendapat diatas dapat disimpulkan pengertian kesiapan belajar 
adalah kondisi awal suatu kegiatan belajar yang membuatnya siap untuk memberi 
respon/jawaban yang ada pada diri siswa dalam mencapai tujuan pengajaran tertentu. 
4.2 Faktor-Faktor kesiapan 
Ada beberapa faktor yang dapat mempengaruhi kesiapan belajar siswa. Di 
bawah ini dikemukakan faktor-faktor kesiapan belajar dari beberapa pendapat, yaitu 
sebagai berikut: 
Menurut Slameto (2003:113) kondisi kesiapan mencakup 3 aspek, yaitu: 
a) Kondisi fisik, mental dan emosional 
b) Kebutuhan-kebutuhan, motif dan tujuan 
c) Ketrampilan, pengetahuan dan pengertian yang lain yang telah dipelajari 
Menurut Djamarah (2002:35) faktor-faktor kesiapan meliputi : 
1) Kesiapan fisik 
2) Misalnya tubuh tidak sakit (jauh dari gangguan lesu, mengantuk dan sebagainya) 
3) Kesiapan psikis 
4) Misalnya ada hasrat untuk belajar, dapat berkonsentrasi, dan ada motivasi 
intrinsik. 
5) Kesiapan materiil 
6) Misalnya ada bahan yang dipelajari atau dikerjakan berupa buku bacaan, catatan 
dll. 
Dalam penelitian ini yang digunakan dasar indikator adalah: 
  
 
- Kesiapan Fisik 
- Kesiapan Mental 
- Kesiapan Fasilitas 
- Kesiapan lingkungan 
- Kesiapan Perilaku. 
4.3 Prinsip-prinsip kesiapan meliputi: 
Menurut Slameto (2003:115) prinsip-prinsip kesiapan meliputi: 
a) Semua aspek perkembangan berinteraksi (saling berpengaruh mempengaruhi) 
b) Kematangan jasmani dan rohani adalah perlu untuk memperoleh manfaat dari 
pengalaman. 
c) Pengalaman-pengalaman mempunyai pengaruh yang positif terhadap kesiapan 
d) Kesiapan dasar untuk kegiatan tertentu terbentuk dalam periode tertentu 
selama masa pembentukan dalam masa perkembangan. 
4.4 Aspek-aspek kesiapan 
Menurut Slameto (2003: 115) mengemukakan aspek-aspek kesiapan adalah :  
1. Kematangan 
Kematangan adalah proses yang menimbulkan perubahan tingkah laku sebagai 
akibat dari pertumbuhan dan perkembangan. 
2. Kecerdasan 




5. Praktek Klinik 
5.1 Pengertian 
Praktek klinik adalah bentuk kegiatan pendidikan/ pengalaman belajar untuk 
menumbuhkan serta membina sikap dan ketrampilan profesional peserta didik dengan 
lingkungan belajar pada tatanan nyata (PPNI Solo, 2008). Sebagai pendidikan yang 
menghasilkan tenaga profesional, penting dilakukan kegiatan pembelajaran klinik  
sebagai bentuk adaptasi profesional bagi peserta didik yang dilaksanakan dalam 
bentuk problem based learning serta dilakukan di tataran nyata (Ekasari, 2006 :1). 
Praktek klinik dilaksanakan secara langsung di sarana pelayanan kesehatan baik 
rumah sakit, Puskesmas maupun Bidan Praktik Swasta (BPS) dan sarana kesehatan 
lainnya yang memungkinkan interaksi antara siswa dengan pasien secara nyata.  
5.2 Manfaat 
Praktek klinik merupakan salah satu bentuk pembelajaran yang 
memungkinkan peserta didik untuk : 
a. Mendapatkan pengalaman nyata dalam memberikan pelayanan sesuai dengan 
keilmuan dan kewenangan yang dimiliki 
b. Mengembangkan sikap profesional 
c. Meningkatkan pemahaman terhadap masalah kesehatan dan mengembangkan 
keilmuan serta menerapkannya dalam situasi nyata 
d. Mengembangkan pemecahan masalah (problem solving) 
e. Melakukan adaptasi dan penyesuaian dengan lingkungan kerja 
  
 
f. Meningkatkan ketrampilan komunikasi dan ketrampilan teknikal 
5.3 Metode 
Dalam praktek klinik, terdapat beberapa metode yang dapat dikembangkan 
sebagai aktivitas pembelajaran sehingga hasil belajar lebih optimal. Metode tersebut 
antara lain : 
a. Metode pengalaman dengan teknik penugasan klinik, laporan tertulis, simulasi 
dan permainan 
b. Metode pemecahan masalah melalui kegiatan analisa situasi klinik dan 
pemahaman masalah, menyusun perencanaan, penerapan pengetahuan dan 
pemahaman akan nilai dan keyakinan 
c. Metode konferensi/ kelompok diskusi untuk memecahkan/ membahas masalah, 
peer review, dan konferensi multidisiplin. 
d. Melakukan observasi dimana mahasiswa memperhatikan perilaku petugas 
kesehatan untuk meniru.  
e.  Bed side teaching (pengajaran di sisi tempat tidur) dimana dilakukan pelibatan 
pasien untuk mendiskusikan hal penting. 
f. Nursing care study yaitu kegiatan perawatan pasien secara intens untuk 
meningkatkan penguasaan terhadap asuhan pada pasien tertentu 
g. Nursing team conference yaitu pelibatan peserta didik dalam pembahasan kasus 
dan perencanaan oleh staf sebagai bagian dari perencanaan keperawatan 
h. Nursing round (ronde keperawatan). 
  
 
5.4 Kriteria Lahan Pembelajaran  
Tempat praktek klinik yang baik adalah lembaga pelayanan kesehatan yang 
memenuhi kriteria sebagai berikut : 
a) Terdaftar dan diakui oleh pemerintah 
b) Dikelola dengan manajemen yang baik 
c) Menjalankan pelayanan diagnostik, pencegahan, pengobatan dan rehabilitasi 
secara paripurna 
d) Memiliki fasilitas fisik dan sarana penunjang yang memadai untuk kebutuhan 
pembelajaran 
e) Memiliki pasien dalam jumlah yang cukup untuk kebutuhan belajar baik dari sisi 
jumlah maupun masalah/ penyakit) 
f) Memiliki pembimbing klinik yang memadai 
5.5 Peran pembimbing klinik 
a. agen pembaharu (change agent) 
b. nara sumber 
c. manager/ pengelola 
d. mediator dan fasilitator 
e. demonstrator 
f. evaluator 
5.6 Fungsi pembimbing klinik 
a. Membina hubungan baik 
  
 
b. Terlibat dalam kegiatan sebagai tim kesehatan 
c. Mengidentifikasi populasi pasien untuk pembelajaran 
d. Mendampingi dan membimbing selama kegiatan praktik klinik 
e. Memfasilitasi proses pembelajaran 
5.7 Kriteria pembimbing klinik 
a.  Professional di bidangnya 
b.  Memahami asuhan keperawatan/kebidanan 
c.  Mampu mendesiminasikan ilmu pengetahuan 
d.  Mampu melaksanakan fungsi pembimbingan 
 
B. Penelitian Terdahulu 
Penelitian tentang motivasi belajar mahasiswa sering dilakukan, tetapi sejauh 
ini peneliti belum menemukan penelitian tentang “Pengaruh Motivasi, Prestasi dan 
Konsep Diri Terhadap Kesiapan Pembelajaran Klinik” yang dilakukan di Universitas 
Sebelas Maret.  
Adapun penelitian yang berhubungan dengan penelitian ini antara lain : 
1. Setyowati (2007) yang berjudul " Pengaruh Motivasi Belajar Terhadap Hasil 
Belajar Siswa Kelas VII SMPN 13 Semarang” Fakultas Ekonomi Universitas 
Negeri Semarang, adapun  hasilnya adalah sebagai berikut.  
Dalam kerangka pendidikan formal, motivasi belajar menjadi salah satu faktor 
penyebab keberhasilan suatu program pendidikan. Dengan tindakan tentang persiapan 
  
 
mengajar, pelaksaanaan belajar mengajar, maka guru menguatkan motivasi belajar 
siswa. Sebaliknya, dilihat dari segi emansipasi kemandirian siswa, motivasi belajar 
semakin meningkat pada saat tercapainya hasil belajar.  
Motivasi belajar merupakan segi kejiwaan yang mengalami perkembangan, 
siswa yang bermotivasi tinggi dalam belajar memungkinkan akan memperoleh hasil 
belajar yang tinggi pula.mengingat pentingnya motivasi terhadap peningkatan belajar 
siswa maka guru hendaknya membangkitkan motivasi belajar siswa karena tanpa 
motivasi belajar, hasil belajar yang dicapai akan minimum sekali. Motivasi belajar 
pada siswa dapat menjadi lemah, lemahnya motivasi atau tiadanya motivasi belajar 
akan melemahkan kegiatan, sehingga mutu hasil belajar akan menjadi rendah. 
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa ada pengaruh yang 
signifikan Motivasi Belajar Terhadap Hasil Belajar Siswa yang ditunjukkan dari uji 
simultan dengan uji (F) yang diperoleh probabilitas 0,000<0,05. Dengan adanya 
motivasi, maka siswa akan terdorong untuk belajar mencapai sasaran dan tujuan 
karena yakin dan sadar akan kebaikan tentang kepentingan dan manfaatnya dari 
belajar. 
2. Ramdhany Ismahmudi (2007) yang berjudul “ Hubungan Antara Minat dan 
Motivasi Mahasiswa Mengikuti Pembelajaran Klinik Keperawatan dengan 
Pencapaian Target Ketrampilan Klinik di Akper Muhammadiyah Samarinda, 
Kalimantan Timur“. Metode penelitiannya adalah deskriptif korelasional dengan 
pendekatan crossectional dan analisa data dengan spearman rank. Pengambilan 
  
 
sample dengan total sampling. Hasil penelitiannya menunjukkan bahwa minat 
belajar mahasiswa mayoritas adalah tinggi (47,8%), motivasi belajar mahasiswa 
mayoritas adalah sangat tinggi (65,1%) dan pencapaian target ketrampilan klinik 
mata ajaran bagi mahasiswa berada pada kategori tercapai. Hasil analisis 
menunjukkan ada hubungan antara minat motivasi mahasiswa mengikuti 
pembelajaran klinik keperawatan dengan pencapaian target ketrampilan klinik 
(nilai rho berkisar antara 0,60 s/d 0,79). 
3. Jems Kifen Roget Maay (2004) yang berjudul “ Hubungan Motivasi Kepatuhan 
dan Intelegensi Dalam Pembelajaran Laboratorium Teknik Keperawatan Dasar 
dengan Kemampuan Ketrampilan Klinik: KDM II Mahasiswa di Laboratorium 
Akademi Keperawatan Panti Rapih Yogyakarta”. Penelitian ini menggunakan 
metode deskriptif analitik dengan rancangan retrospektif. Subyek dipilih dengan 
tehnik random sampling. Analisa data dengan pearson. Pengumpulan data untuk 
motivasi dan kepatuhan menggunakan kuesioner dan intelegensi dengan alat ukur 
IQ oleh psikologi UGM. Hasil penelitian yaitu bahwa motivasi mahasiswa 100 % 
kategori baik, dan 0 % kategori kurang. Uji hipotesis terdapat hubungan yang 
bermakna antara motivasi dengan kemampuan ketrampilan klinik dengan tingkat 
kemaknaan rendah dan nilai koefisien korelasi.  
4. Dwi wahyuni (2004) yang berjudul “ Pengaruh Kesiapan Belajar, Motivasi 
Belajar dan Pengulangan Materi Pembelajaran Terhadap Hasil Belajar Mata 
Pelajaran Ekonomi Pada Siswa Kelas II MA Al-Asror Universitas Negeri 
  
 
Semarang. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa ada pengaruh yang 
signifikan antara kesiapan belajar, motivasi belajar dan pengulangan materi 
pelajaran terhadap hasil belajar pada siswa kelas II MA Al-Asror Gunung Pati 
tahun pelajaran 2004 / 2005 baik secara simultan maupun parsial. 
 Besarnya pengaruh yang diberikan oleh variable kesiapan belajar, motivasi 
belajar dan pengulangan materi pelajaran terhadap hasil belajar secara simultan 
adalah 66,1% dan secara parsial untuk kesiapan belajar sebesar 11,36% motivasi 
belajar sebesar 18,23 % dan pengulangan materi pelajaran sebesar 10,89 %. Dari 
hasil analisis tersebut diketahui bahwa motivasi belajar memberikan kontribusi 
yang tinggi terhadap pencapaian hasil belajar siswa diikuti oleh kesiapan belajar 













C. Kerangka berpikir 
Dengan memperhatikan rumusan masalah dan landasan teori yang telah 










Bagan 1 :  Kerangka berpikir 
 
D. Hipotesis Penelitian 
Hipotesis dalam penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut:  
1. Terdapat pengaruh motivasi terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan pada 
mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan. 
2. Terdapat pengaruh prestasi terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan pada 
mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan. 
- Harga diri 
- Ideal diri 









- Kesiapan Fisik 
- Kesiapan Mental 
- Kesiapan Fasilitas 
- Kesiapan lingkungan 
- Kesiapan Perilaku 
 
- Minat tinggi 
- Tekun 
- Ulet terhadap ujian 
- Senang bekerja 
sendiri 




3. Terdapat pengaruh konsep diri terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan pada 
mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan. 
4. Terdapat pengaruh motivasi, prestasi dan konsep diri terhadap kesiapan praktek 





A. Waktu dan Tempat Penelitian 
Penelitian dilaksanakan pada bulan Desember 2009 bertempat di Akademi 
Kebidanan Pamenang Pare Kediri. 
 
B. Desain Penelitian 
Desain penelitian dalam penelitian ini adalah penelitian kuantitatif non 
eksperimental dengan pendekatan cross sectional yaitu suatu rancangan penelitian 
dimana pengukuran variabel diukur dalam satu waktu. (Nursalam, 2003: 87).  
 
C. Batasan Operasional Variabel 
Menurut brannen yang dikutip dalam Bhisma (2006:13) bagi peneliti 
kuantitatif variabel-variabel merupakan sarana untuk analisis dab pengujian hipotesis. 
Variabel dalam penelitian ini adalah : 
Variabel Independen 1 : Motivasi 
Variabel Independen 2 : Prestasi 
Variabel Independen 3 : Konsep Diri 
Variabel Dependen : Kesiapan Belajar 
 
  
Adapun definisi operasional variabel penelitian diatas dapat diuraikan sebagai 
berikut: 
Tabel 3.1  Definisi Operasional Variabel 
Variabel 
Penelitian Definisi Operasional Indikator 
Instrumen







kegiatan belajar klinik 
di lembaga pelayanan 
kesehatan 
- Kesiapan Fisik 
- Kesiapan Mental 
- Kesiapan Fasilitas 
- Kesiapan 
lingkungan 
- Kesiapan Perilaku 
 
Kuesioner Rasio Tinggi = 
>/= 75 
Cukup = 
51 – 74 
Rendah 





Adalah derajat minat/ 
keinginan pebelajar 
untuk belajar dan 
mencapai tujuan belajar 
- Minat tinggi 
- Tekun 
- Ulet terhadap ujian 
- Senang bekerja 
sendiri 
- Bosan tugas rutin 
Kuesioner Rasio Tinggi = 
> /=70 
Cukup = 
45 - 69 
Rendah 





hasil belajar setelah 
seseorang mengikuti 
proses belajar 
























- Pandangan terhadap 
diri 
- Pandangan terhadap 
kemampuan diri 
- Pandangan terhadap 
prestasi diri 
- Pandangan terhadap 
keku-rangan diri. 




Kuesioner Rasio Tinggi = 
>/= 94 
Cukup = 





D. Populasi, Sampel dan Sampling 
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh mahasiswa tingkat II (angkatan 
2008) sejumlah 100 mahasiswa, yang terbagi dalam kelompok/ kelas A dan kelas B. 
Sampel penelitian ini adalah sebagian mahasiswa tingkat II Akademi 
Kebidanan Pamenang, sejumlah 80 mahasiswa. Penetapan jumlah sampel ini 





N = Populasi 
n = Sampel 
D = derajat kesalahan yang dipilih, dalam hal ini adalah 0,05 
Hasil perhitungan sampel didapatkan 80 orang atau 40 orang per kelas. 
Teknik penentuan sampel dari populasi dilakukan secara acak sederhana (simple 
random sampling).  
E. Teknik Pengumpulan Data 
1. Pengertian 
Menurut Nursalam (2003:115) pengumpulan data adalah suatu proses 
pendekatan kepada subyek dan proses pengumpulan karakteristik subyek yang 
             N 
n = 
       1 + N(d)2 
 
  
diperlukan dalam suatu penelitian. Kegiatan pengumpulan data dilakukan dengan 
menggunakan alat ukur penelitian.  
a. Proses pengumpulan data  
Setelah mendapatkan persetujuan pengambilan data, peneliti baru melakukan 
pengambilan data dengan menyebarkan kuesioner kepada peserta didik (mahasiswa) 
untuk menentukan motivasi, konsep diri dan kesiapan belajar sementara prestasi 
belajar dilihat dari Indeks prestasi belajar pada semester sebelumnya (semester II).  
2. Alat Ukur Penelitian 
Alat ukur penelitian ini meliputi : 
a. Kesiapan belajar diukur dengan kuesioner 
b. Motivasi belajar diukur dengan kuesioner 
c. Prestasi belajar diukur dengan indeks prestasi 
d. Konsep diri belajar diukur dengan kuesioner 
F. Uji Validitas dan Reabilitas 
1. Uji Validitas 
Validitas alat ukur adalah ketepatan alat ukur dalam mengukur sesuatu yang 
hendak diukur (Arikunto, 1997). Validitas suatu alat ukur terdiri atas validitas isi 
(content validity), validitas konstruksi (constuct validity), validitas ada sekarang 
(concurrent validity) dan validitas prediksi (predictive validity). Sebuah test 
dikatakan memiliki validitas isi apabila mengukur tujuan khusus tertentu yang sejajar 
dengan materi atau isi pelajaran yang diberikan. Test disebut memiliki validitas 
  
konstruksi apabila butir soal yang membangun test tersebut mengukur setiap aspek 
seperti yang tersebut dalam tujuan instruksional khusus.  
Validitas empiris adalah validitas yang ditentukan berdasarkan pengalaman. 
Disebut juga validitas empiris. Hasil test dipasangkan dengan pengalaman 
sebelumnya atau dengan data yang telah ada sebelumnya. Sedangkan validitas 
prediksi adalah validitas dalam meramalkan apa yang akan terjadi pada masa yang 
akan datang.  
Pengukuran validitas untuk test ini adalah dengan menggunakan uji korelasi 





rxy = koefisien korelasi antara skor item dengan skor total  
∑X = jumlah skor item 
∑Y = jumlah skor total 
n    = jumlah responden 
 (Arikunto, 2002). 
Hasil perhitungan angket yang telah diujicobakan akan dibandingkan dengan 
rtabel pada tingkat signifikasi 5% sehingga item dinyatakan valid jika r hitung>r tabel dan 
tidak valid jika r hitung<r tabel..  
  
Sedang teknik yang digunakan untuk mengukur reliabilitas kuesioner adalah 
teknik Alfa Cronbach yaitu: 
                                 
Keterangan: 
K = banyaknya item 
∑S1
2 = jumlah variasi item 
S12   = variasi total 
(Sugiono.1999). 
Hasil riil yang diperoleh kemudian dikonsultasikan dengan r tabel korelasi 
Product moment pada taraf signifikasi 5% dan N-20 jumlah sampel try out. jika hasil 
perhitungan menunjukkan r hitung>dari r tabel, maka reliabilitas angket terpenuhi. 
Dalam penentuan item angket hanya akan digunakan item soal yang valid untuk 
mengukur variabel kesiapan belajar, motivasi belajar dan konsep diri.  
Hasil uji validitas alat ukur Dalam penelitian ini adalah pertanyaan untuk 
motivasi sejumlah 19 pertanyaan semuanya valid (Lampiran 8), pertanyaan untuk 
konsep diri sejumlah 25 pertanyaan semuanya valid (Lampiran 9), kemudian 
pertanyaan untuk kesiapan praktek klinik yang berjumlah 20 pertanyaan semuanya 
valid (Lampiran 10) 
Dari hasil pengujian didapatkan seluruh butir soal valid (tidak ada yang 
memiliki korelasi dengan signifikansi lebih besar dari 0,05).  
 
  
2. Uji Reabilitas 
a. Reliabilitas Alat Ukur Motivasi 
Pengukuran reliabilitas alat ukur terhadap pertanyaan tentang motivasi 
dilakukan dengan metode Cronbach Alpha, dan didapatkan nilai Cronbach alpha 
sebesar 0,892. Nilai ini lebih besar dari 0,600 yang berarti soal memiliki 
reliabilitas yang tinggi (Nugroho, 2005) 
b. Reliabilitas Alat Ukur Konsep Diri 
Pengukuran reliabilitas alat ukur terhadap pertanyaan tentang konsep diri 
dilakukan dengan metode Cronbach Alpha, dan didapatkan nilai Cronbach alpha 
sebesar 0,900. Nilai ini lebih besar dari 0,600 yang berarti soal memiliki 
reliabilitas yang tinggi (Nugroho, 2005) 
c.  Reliabilitas Alat Ukur Kesiapan Praktek Klinik 
Pengukuran reliabilitas alat ukur terhadap pertanyaan tentang kesiapan 
praktek klinik dilakukan dengan metode Cronbach Alpha, dan didapatkan nilai 
Cronbach alpha sebesar 0,780. Nilai ini lebih besar dari 0,600 yang berarti soal 
memiliki reliabilitas yang tinggi (Nugroho, 2005). Dari hasil pengujian validitas 
dan reliabilitas disimpulkan bahwa seluruh item soal layak digunakan dalam 
penelitian. 
Pengolahan data untuk menentukan validitas dan reliabilitas dilakukan 
dengan bantuan komputer (SPSS) sehingga penentukan valid dan reliabelnya alat 
ukur ditentukan dengan patokan sebagai berikut (Nugroho,2005:68); 
  
a) Penentuan validitas dilakukan dengan korelasi Pearson, jika signifikansi korelasi 
antara item soal dengan item total > 0,05 berarti soal valid 
b) Penentuan reliabilitas dilakukan dengan metode Alpha-Cronbach,  dengan asumsi 
jika nilai hitung lebih besar dari 0,6 berarti soal reliabel.  
Tabel 3.2 Hasil Uji Reliabilitas variabel Penelitian 
Variabel Koefisien Alpha Status 
Motivasi 0,892 Reliabel 
Konsep Diri 0,900 Reliabel 
Kesiapan Praktek KLinik 0,780 Reliable 
 
G. Teknik Analisa Data 
Analisis data dilakukan dengan menguji pengaruh variabel independent 
(motivasi, prestasi dan konsep diri) dengan kesiapan belajar secara bersama-sama 
dengan menggunakan uji regresi berganda dengan α = 0,05. Pengujian dilakukan 
dengan menggunakan bantuan computer (SPSS).  Pengujian dilakukan dengan 
mempertimbangkan pendekatan asumsi klasik sebagai syarat uji regresi ganda. 
(Lampiran 11) 
1. Uji Prasarat Analisis 
a. Uji Normalitas 
Sebelum dilakukan uji hipotesis, dilakukan uji normalitas data dengan 
tujuan untuk mengetahui apakah data penelitian berdistribusi normal atau 
tidak (setiaji, 2004: 7). Uji normalitas data penelitian ini menggunakan 
Kolmogorof Smirnov yang dihitung dengan bantuan program aplikasi 
komputer SPSS versi 13. Pengambilan keputusan berdasarkan nilai 
  
probabilitas yaitu jika probabilitasnya >0,05 maka data berdistribusi normal 
dan jika probabilitasnya <0,05 maka data berdistribusi tidak normal. 
b. Uji Multikolineritas 
Uji Multikolineritas digunakan untuk mengetahui apakah model 
regresi ditemukan adanya korelasi antar variabel bebas. Model regresi yang 
baik harus tidak terjadi korelasi diantara variabel bebas. Pada penelitian ini 
untuk mendeteksi ada tidaknya Multikolineritas dengan menggunakan uji VIF 
( Variance Inflation factor ) dengan bantuan program aplikasi. 
c. Uji Heterokedastisitas 
Uji Heterokedastisitas digunakan untuk mengetahui apakah dalam 
sebuah model regresi terjadi ketidaksamaan varians residual dari satu 
pengamatan yang lain. Jika varians dari residual dari satu pengamatan yang 
lain tetap, maka dsisebut heterokedastisitas. Perhitungan uji heterokedastisitas 
pada penelitian ini menggunakan bantuan program aplikasi komputer SPSS 
versi 13. Dikatakan memiliki varians (ragam) yang homogen jika scatter plot 
dari nilai prediksi kinerja tidak membentuk pola tertentu. 
d. Uji Autokorelasi 
Tujuan Uji Autokorelasi untuk mengetahui autokorelasi positif maupun 
autokorelasi negatif pada data. Autokorelasi merupakan masalah serius dalam 
analisa, yaitu berkorelasi dengan dirinya sendiri. Pengujian Autokorelasi 
dalam penelitian ini dengan Durbin Waston. Tidak adanya masalah 
  
Autokorelasi jika nilai Durbin Waston berada antara 1,5 sampai 2,5. 
2. Uji Hipotesis 
a. Analisis Regresi berganda 
Model emperik yang digunakan untuk melakukan pengujian hipotesis 
dalam penelitian ini dengan analisa regresi ganda. Penggunaan analisis ini 
bertujuan untuk menguji kebermaknaan hubungan antara variabel X 
(independen) dan Y (dependen) (Ridwan, 2007:145, 152) 
Model hubungan antara variabel X dan Y dalam penelitian ini didefinisikan 
dengan model persamaan sebagai berikut: 
Y= a + b 1 X 1 + b 2 X 2 + b 3X 3 + e 
Keterangan: 
Y                =  Kesiapan belajar 
X 1             = Motivasi 
X 2             = Prestasi 
X 3             = Konsep Diri 
e                 = Error term (kesalahan penafsiran)  
a                 = Konstanta 
b 1, b 2, b3 = Koefisien masing-masing variabel 
Pengelolaan perhitungan tersebut menggunakan bantuan program SPSS versi 




a. Uji F – Statistik 
Uji F – Statistik digunakan untuk mengetahui signifikasi pengaruh semua 
variabel bebas secara bersama-sama terhadap variabel terikat (Setiaji, 2004:21). 
Perhitungan uji ini dengan menggunakan bantuan program SPSS versi 13. Jika 
nilai probabilitas / signifikan kurang dari taraf kesalahan (0,05) maka Ho ditolak 
dan ha diterima, yang berarti secara simultan ada hubungan variabel bebas dengan 
variabel terikat. 
b. Uji t – Statistik 
Uji t digunakan untuk menguji hubungan secara parsial masing-masing 
variabel independen (Motivasi, Prestasi, Konsep Diri) terhadap variabel dependen 
(Kesiapan Belajar). Perhitungan uji ini dengan menggunakan bantuan program 
SPSS versi 13. jika nilai probabilitas / signifikasi kurang dari taraf kesalahan 
(0,05) maka Ho ditolak dan Ha diterima yang berarti secara parsial variabel bebas 
mempunyai hubungan yang signifikan terhadap kesiapan belajar. 
c. Uji R2 (Koefisien Determinasi) 
Koefisien ini untuk mengetahui seberapa jauh kekuatan pengaruh variabel 
independen terhadap variabel dependen (Setiaji, 2004:19). Nilai koefisien 
determinasi tersebut berkisar antara 0 sampai 1, jika nilai koefisien determinasi 
semakin mendekati angka 1, maka variabel independennya semakin kuat 
kontribusinya terhadap variabel dependen. 
  
BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN PENELITIAN 
 
A. Gambaran Umum Akademi Kebidanan Pamenang 
  Akademi  Kebidanan Pamenang terletak di Jalan Mahakam No 5 Bendo - 
Pare, didirikan pada tahun 2003, berklasifikasi type B. Akademi Kebidanan 
Pamenang tahun ajaran 2009/2010 memiliki 287 mahasiswa dari tingkat I sampai 
dengan tingkat III. Jumlah populasi dari penelitian ini adalah 100 mahasiswa pada 
semester II dan yang dijadikan sampel sebanyak 80 mahasiswa. 
 
B. Diskripsi Data Hasil Penelitian 
  Data dalam penelitian ini dikumpulkan dari 80 responden dengan 
menggunakan lembar kuesioner Diskripsi data penelitian motivasi, prestasi, konsep 
diri dan kesiapan praktek klinik adalah sebagai berikut: 
1. Distribusi Frekuensi Umur Responden 
Dari 80 responden yang diteliti sebagian besar mahasiswa sebanyak 71 
mahasiswa (88,8%) berumur 18-21 tahun dan sebanyak 9 mahasiswa (11,2%) 
berumur 22-25 tahun. Distribusi umur responden yang diteliti dapat dilihat pada 
tabel dibawah ini : 
Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Umur Responden 
No Umur Jumlah Prosentase 
1. 18-21 tahun 71 88,8 % 
2. 22-25 tahun 9 11,2 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data Primer 
  
2. Distribusi Frekuensi Sekolah Asal Responden. 
Dari 80 responden yang diteliti sebagian besar mahasiswa sebanyak 61 
mahasiswa (76,3%)  berasal dari SMU negeri, kemudian sebanyak 10 mahasiswa 
(12,5% ) berasal dari sekolah MAN dan sebanyak 9 mahasiswa (11,2% ) berasal 
dari sekolah swasta. Distribusi sekolah asal responden yang diteliti dapat dilihat 
pada tabel dibawah ini : 
Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Sekolah Asal Mahasiswa 
No Sekolah Jumlah Prosentase 
1. SMU 61 76,3 % 
2. MAN 10 12,5 % 
3. Swasta 9 11,2 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data Primer 
3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jurusan di SMU. 
Dari 80 responden yang diteliti sebagian besar sebanyak 54 mahasiswa (67,5%) 
berasal dari jurusan IPA, dan sebanyak 26 mahasiswa (32,5%) berasal dari jurusan IPS. 
Distribusi frekuensi responden berdasarkan jurusan di SMU yang diteliti dapat dilihat 
pada tabel dibawah ini : 
Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Responden Jurusan di SMU 
No Jurusan Jumlah Prosentase 
1. IPA 54 67,5 % 
2. IPS 26 32,5 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data Primer 
4. Distribusi Frekuensi IPK Mata Kuliah Praktek Klinik. 
Dari 80 responden yang diteliti sebagian besar responden mendapatkan 
IPKdengan kategori sangat memuaskan sebanyak 71 responden (88,7%), 
kemudian dengan kategori memuaskan sebanyak 6 responden (7,5%) dan 3 
  
responden dengan kategori dengan pujian (3,8%). Distribusi frekuensi IPK mata 
kuliah praktek klinik  dapat dilihat pada tabel dibawah ini : 
Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi IPK Mata Kuliah Praktek Klinik 
No IPK Jumlah Prosentase 
1. Memuaskan 6 7,5 % 
2. Sangat memuaskan 71 88,7 % 
3. Dengan pujian 3 3,8 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data sekunder, 2008 
5. Distribusi Frekuensi Motivasi Mahasiswa Terhadap Kesiapan Praktek Klinik 
Dari 80 responden yang diteliti dapat diketahui bahwa motivasi 
mahasiswa sebagian besar kategori tinggi sebanyak 47 mahasiswa (58,8%), 
kemudian sebanyak 33 mahasiswa (41,2%) kategori motivasi cukup. 
Tabel 4.5 Distribusi Frekuensi Motivasi Mahasiswa Terhadap Kesiapan Praktek Klinik 
No Motivasi Jumlah  Prosentase 
1. Tinggi 47 58,8 % 
2. Cukup 33 41,2 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data Primer 
6. Distribusi Frekuensi Prestasi Mahasiswa Terhadap Kesiapan Praktek Klinik 
Dari 80 responden yang diteliti dapat diketahui bahwa prestasi  sebagian 
besar kategori sangat memuaskan sebanyak 74 mahasiswa (92,5%), kategori 
memuaskan sebanyak 2 mahasiswa (2,5%), dan kategori dengan pujian sebanyak 
4 mahasiswa (5%). Distribusi frekuensi Prestasi Mahasiswa Terhadap Kesiapan 
Praktek Klinik dapat dilihat pada tabel dibawah ini : 
Tabel 4.6  Distribusi Frekuensi Prestasi  Mahasiswa Terhadap Kesiapan Praktek Klinik 
No Prestasi Jumlah  Prosentase 
1. Memuaskan 2 2,5 % 
2. Sangat memuaskan 74 92,5 % 
3. Dengan Pujian 4 5 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data Primer 
  
7. Distribusi Frekuensi Konsep diri Mahasiswa Terhadap Kesiapan Pembelajaran 
Praktek Klinik 
Dari 80 responden yang diteliti dapat diketahui bahwa konsep diri 
responden  sebagian besar kategori cukup sebanyak 60 mahasiswa (75%), dan 
kategori tinggi sebanyak 16 mahasiswa (20%), dan kategori rendah sebanyak 4 
mahasiswa (5%). Distribusi frekuensi Konsep diri  Mahasiswa Terhadap 
Kesiapan Praktek Klinik dapat dilihat pada tabel dibawah ini : 
Tabel 4.7  Distribusi frekuensi Konsep diri  Mahasiswa Terhadap Kesiapan Praktek Klinik 
No Konsep diri Jumlah  Prosentase 
1. Tinggi 16 20 % 
2. Cukup 60 75 % 
3. Rendah 4 5 % 
 TOTAL 80 100 % 
Sumber data : Data Primer 
8. Distribusi Frekuensi Kesiapan Belajar Mahasiswa Terhadap Praktek Klinik 
Dari 80 responden yang diteliti dapat diketahui bahwa kesiapan belajar 
mahasiswa sebagian besar kategori cukup sebanyak 53 mahasiswa (66,3%), 
kategori tinggi sebanyak 23 mahasiswa (28,7%) dan kategori rendah sebanyak 4 
mahasiswa (5%). Distribusi Frekuensi Kesiapan Mahasiswa Terhadap Kesiapan 
Praktek Klinik dapat dilihat pada tabel di bawah ini : 
Tabel 4.8  Distribusi Frekuensi Kesiapan Mahasiswa Terhadap Kesiapan Praktek Klinik 
No Kesiapan Belajar Jumlah Prosentase 
1. Tinggi 23 28,7 % 
2. Cukup 53 66,3 % 
3. Rendah 4 5 % 
 TOTAL 80 100 % 
  Sumber data : Data Primer 
Uji statistik yang digunakan untuk mengetahui pengaruh antara motivasi, 
prestasi dan konsep diri terhadap kesiapan pembelajaran klinik adalah dengan 
  
menggunakan Uji regresi Linear berganda perhitungan statistik menggunakan 
bantuan SPSS versi 13. Kriteria perhitungan uji adalah jika p < 0,05, maka Ho ditolak 
dan Ha diterima yang artinya ada pengaruh antara motivasi, prestasi dan konsep diri 
terhadap kesiapan praktek klinik mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan 
Pamenang. Berdasarkan perhitungan menggunakan uji regresi linear berganda 
perhitungan statistik menggunakan bantuan SPSS versi 13 diperoleh hasil F hitung  
10,22  p< 0,05, R= 0,536, R2= 0,259 
 
C. Analisis Uji Prasyarat 
  Sebelum melakukan uji statistik terhadap variabel penelitian, terlebih dahulu 
dilakukan uji prasyarat untuk mengetahui ketepatan model yang ditetapkan. Uji 
prasyarat dalam penelitian ini meliputi : 
a. Uji Normalitas  
Uji normalitas data penelitian ini menggunakan uji Kolmogorof Smirnov yang 
dihitung dengan bantuan program aplikasi computer SPSS versi 13. Pengambilan 
keputusan berdasarkan nilai probabilitas yaitu jika probabilitasnya > 0,05 maka data 
berdistribusi normal dan jika probabilitasnya < 0,05 maka data berdistribusi tidak 
normal. Hasil perhitungan uji statistic normalitas Kolmogorov Smirnov data variable 
dependen penelitian (kesiapan belajar) diperoleh harga koefisien probabilitas (Sig) = 




Uji multikolinearits diperlukan untuk mengetahui ada tidaknya variable 
independent yang memiliki kemiripan dengan variable independent lainnya dalam 
satu model. Kemiripan antar variable dalam suatu model akan menyebabkan 
terjadinya suatu korelasi yang kuat antara satu variable dengan variable independent 
yang lain. Selain itu, deteksi terhadap multikolinearitas juga bertujuan untuk 
menghindari kebiasan dalam proses pengambilan kesimpulan mengenai pengaruh 
pada uji parsial masing-masing variable independent terhadap variable dependen. 
Penentuan ada tidaknya multikolinearitas ditentukan dari nilai Variance Inflation 
Factor (VIF) dimana nilai VIF tidak boleh lebih dari 10 atau korelasi antar masing-
masing variable kurang dari 0,70  (Nugroho, 2006:58). Hasil pengolahan data 
didapatkan nilai FIV dari motivasi, prestasi dan konsep diri berturut-turut adalah : 
1,125; 1,006; 1,123. Hasil diatas menunjukkan tidak adanya multikolinearitas pada 
masing-masing variable independent 
c. Autokorelasi 
Uji ini dilakukan untuk mengetahui ada atau tidaknya korelasi antara variable 
pengganggu pada periode tertentu dengan variable pengganggu periode berikutnya. 
Penentuan autokorelasi dilakukan dengan uji Durbin-Watson. Tidak adanya masalah 
Autokorelasi jika nilai Durbin Watson berada antara 1,5 sampai 2,5. Hasil uji Durbin 
Watson didapat nilai 1,538 dibandingkan dengan table Durbin Watson pada n=80, 
dengan k=3 (k= jumlah variable independent), yaitu nilai du= 1,56 dan dl=1,72. Nilai 
  
uji tidak terletak diantara nilai du dan dl, bermakna tidak ada autokorelasi antar 
variable independent.   
d. Heteroskedastisitas 
  Heteroskedastisitas menguji terjadinya perbedaan varians residual suatu 
periode pengamatan dengan periode pengamatan yang lain, atau gambaran adanya 
hubungan antara nilai yang diprediksi sebagai studentized delete residual nilai 
tersebut. Pengujian heteroskedastisitas dilakukan dengan menggunakan boxplot. 
Gambaran dari scatterplot didapatkan tidak ada kecenderungan penyebaran data, yang 
menunjukkan tidak ada heteroskedastisitas  
 
D. UJI HIPOTESIS 
1. Analisis Regresi Berganda 
  Analisis regresi berganda digunakan untuk mengetahui pengaruh secara 
simultan variabel motivasi (X1),  konsep diri (X2), Prestasi (X3) terhadap kesiapan 
belajar (Y). Persamaan yang digunakan adalah sebagai berikut : 
 Y= a + b1 X1 + b2 X2 + b3 X3 + e 
Keterangan : 
Y : Kesiapan belajar 
X1 : Motivasi 
X2 : Konsep diri 
X3 : Prestasi  
  
e : Error term (kesalahan penafsiran) 
a : Konstanta 
b1, b2, b3 : Koefisien masing-masing variabel 
  Pengolahan perhitungan tersebut menggunakan bantuan program SPSS versi 
13. Hal ini dilakukan untuk memperkecil kesalahan perhitungan. Hasil analisis 
regresi Linear Berganda disajikan 
Tabel  4.9  Hasil analisis regresi Linear Berganda Tentang Pengaruh Motivasi, Konsep diri, dan IPK 
terhadap Kesiapan Praktek Klinik. 
Variabel Independen b p Convidenc interval 95%   Batas Bawah         Batas Atas 
Motivasi Belajar          0,39    <0,001 0,20                      0,58 
Konsep Diri          0,15     0,028 0,02                       0,29 
IPK          2,27     0,628 -7,03                     11,58 
Konstanta        20,70     0,22 -12,44                   53,84 
n  = 80 observasi 
R2= 25,9% 
P  = < 0,001 




 Terdapat pengaruh yang secara statistik signifikan mempengaruhi motivasi 
belajar terhadap kesiapan praktek klinik. Peningkatan 1 unit motivasi belajar akan 








Gambar 4.1   Pengaruh motivasi belajar terhadap kesiapan 
pembelajaran klinik mahasiswa 











 Pada variabel konsep diri, juga terdapat pengaruh yang secara statistik signifikan 
mempengaruhi konsep diri terhadap kesiapan praktek klinik. Hal ini dapat dilihat 
dari peningkatan 1 unit konsep diri akan meningkatkan kesiapan praktek klinik 












 Sedangkan pada variabel IP Kumulatif dapat diketahui secara statistik tidak ada 
pengaruh yang sangat-sangat signifikan untuk mempengaruhi kesiapan praktek 
  
klinik. Hal ini dapat dilihat dari parameter pada nilai koefisien tersebut ada yang 
negatif. ( b= 2,27; CI 95%; -7,03 hingga 11,58). 
 Pada variabel lain juga ditemukan secara statistik tidak ada pengaruh yang sangat-
sangat signifikan untuk mempengaruhi konstanta terhadap kesiapan praktek 
klinik. Hal ini dapat dilihat dari parameter pada nilai koefisien tersebut ada yang 
negatif. ( b= 20,70; CI 95%; -12,44 hingga 53,84). 
e. Uji F statistik  
Uji F statistik digunakan untuk menguji hubungan variabel motivasi, 
prestasi, dan konsep diri secara simultan berpengaruh pada kesiapan belajar melalui 
pengujian hipotesis. Pengujian hipotesis yang dirumuskan adalah : 
a) Ho : secara simultan variabel motivasi, prestasi, dan konsep diri tidak mempunyai 
pengaruh terhadap kesiapan belajar mahasiswa. 
b) Ha : secara simultan variabel motivasi, prestasi, dan konsep diri mempunyai 
pengaruh terhadap kesiapan belajar mahasiswa. 
  Berdasarkan hasil perhitungan uji F, diperoleh nilai F = 10,22 dengan 
signifikansi 0,000 maka Ho ditolak dan Ha diterima, artinya secara simultan variabel 
motivasi, prestasi dan konsep diri berpengaruh terhadap kesiapan belajar mahasiswa. 
Dengan demikian secara simultan variabel motivasi, prestasi dan konsep diri dapat 




f. Uji t-statistik 
  Uji t digunakan untuk menguji hubungan secara parsial masing-masing 
variabel independen (motivasi, prestasi, dan konsep diri) 
1. Pengaruh motivasi terhadap kesiapan belajar 
a) Ho : B1 = 0, secara parsial variabel motivasi tidak mempunyai pengaruh 
terhadap kesiapan belajar. 
b) Ha : B1 ≠ 0, secara parsial variabel motivasi mempunyai pengaruh terhadap 
kesiapan belajar. 
  Berdasarkan perhitungan uji t diperoleh t hitung = 4,051, nilai signifikansi = 
0,000, nilai koefisien B1 ≠ 0 jadi Ho di tolak dan Ha diterima atau variabel motivasi 
secara parsial mempunyai pengaruh terhadap kesiapan belajar mahasiswa. 
2. Pengaruh prestasi terhadap kesiapan belajar mahasiswa 
a) Ho : B2 = 0, secara parsial variabel prestasi tidak mempunyai pengaruh 
terhadap kesiapan belajar. 
b) Ha : B2 ≠ 0, secara parsial variabel prestasi mempunyai pengaruh terhadap 
kesiapan belajar. 
  Berdasarkan perhitungan uji t diperoleh t hitung = 0,486 , nilai signifikansi 
=0,628, nilai koefisien B2 = 0 jadi Ho diterima dan Ha ditolak atau variabel prestasi 




3. Pengaruh konsep diri terhadap kesiapan belajar mahasiswa 
a) Ho : B3 = 0, secara parsial variabel konsep diri tidak mempunyai pengaruh 
terhadap kesiapan belajar. 
b) Ha : B3 ≠ 0, secara parsial variabel konsep diri mempunyai pengaruh terhadap 
kesiapan belajar. 
Berdasarkan perhitungan uji t diperoleh t hitung =2,244 , nilai signifikansi 
=0,028, nilai koefisien B3 ≠ 0 jadi Ho ditolak dan Ha diterima atau variabel konsep 
diri secara parsial mempunyai  pengaruh yang signifikan terhadap kesiapan belajar 
mahasiswa. 
g. Uji R2 (koefisien determinasi) 
Nilai koefisien Determinasi (R2) digunakan untuk mengetahui seberapa besar 
varians dari bebas (variabel independen) dapat menjelaskan variabel terikat (variabel 
dependen). Nilai koefisien determinasi tersebut berkisar antara 0 sampai 1, semakin 
mendekati angka 1 dapat dikatakan bahwa model yang digunakan semakin baik. 
  Hasil regresi total variabel (variabel motivasi, prestasi dan konsep diri) 
menunjukkan nilai R2 sebesar 0,259 artinya sebesar 25,9 % variabel motivasi,prestasi 
dan konsep diri menerangkan kesiapan belajar mahasiswa, sisanya 74,1 % 







1. Diskripsi Responden 
Dari tabel 3. didapatkan data bahwa sebagian besar responden (88,8%) 
berusia 18-21 tahun. Hal ini menunjukkan bahwa mahasiswa berada pada masa 
remaja akhir karena menurut F.J.MONKS (2004), Usia 18-21 tahun adalah usia 
remaja akhir dimana pada masa ini tidak hanya mengalami perkembangan fisik dan 
seksualnya melainkan perkembangan psikososial dan emosional. Perkembangan 
inilah yang pada akhirnya akan mempengaruhi motivasi sesorang remaja dalam 
menghadapi proses pembelajaran. (F.J.MONKS dkk. 2004 : 289) 
Dari tabel 4. didapatkan data bahwa sebagian besar mahasiswa (76,3%) 
berasal dari sekolah SMU Negeri, hal ini menunjukkan bahwa secara umum input 
mahasiswa dengan prestasi hasil ujian pada jenjang pendidikan sebelumnya lebih 
baik dari rata-rata, karena menurut Wahyuntono siswa yang bersekolah di SMU 
Negeri memiliki motivasi belajar yang lebih tinggi terutama karena faktor 
lingkungan, secara umum juga kondisi sosial ekonomi dan akademik maupun fasilitas 
belajar dari orang tua relatif lebih baik, Keberadaan tenaga kependidikan rata-rata 
lebih stabil dan tingkat kompetensi maupun kesejahteraan yang lebih baik, fasilitas 
pembelajaran relatif lebih baik dan lebih berkembang. (Wahyuntono : http : 
//www.krp2.krpdiy.org 2009) 
  
Dari tabel 5. didapatkan data bahwa sebagian besar mahasiswa (67,5%) 
berasal dari jurusan IPA, hal ini menunjukkan bahwa mahasiswa mayoritas memiliki 
keunggulan, karena menurut Ratih Baiduri dalam artikelnya menyebutkan bahwa 
siswa jurusan IPA memiliki banyak keunggulan diantaranya siswa lebih teratur dalam 
mengikuti kegiatan belajar mengajar disamping itu juga siswa dari jurusan IPA 
memiliki daya analisis yang tinggi dan cenderung memiliki sifat independen dalam 
pembelajaran (Ratih Baiduri : http:// kotamagetan.dagdigdug.com 2010) 
Dari tabel 6. didapatkan bahwa sebagian besar mahasiswa (88,7%) 
mendapatkan IPK dengan predikat sangat memuaskan pada mata kuliah 
Pembelajaran klinik, hal ini menunjukkan bahwa mata kuliah ini diminati oleh para 
mahasiswa, karena menurut Neoleka (1986) keberhasilan belajar atau disebut juga 
prestasi belajar adalah hasil yang telah dicapai seseorang yang telah mengerjakan 
serangkaian proses belajar mengajar atau penguasaan pengetahuan dan ketrampilan 
yang umumnya diwujudkan dalam bentuk nilai test. 
 
2. Pengaruh Motivasi Terhadap Kesiapan Belajar 
Berdasarkan hasil uji statistik variabel motivasi terhadap kesiapan belajar 
mahasiswa diperoleh nilai koefisien regresi sebesar 0,39, artinya  setiap peningkatan 
1 unit motivasi belajar akan meningkatkan kesiapan praktek klinik sebesar 0,39 unit ( 
b= 0,39; CI 95%  0,20 hingga 0,58). 
  
Hasil Uji t untuk mencari hubungan secara individual masing-masing variabel 
menunjukkan bahwa t = 4,051, signifikansi 0,000, artinya motivasi secara individual 
mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap kesiapan belajar mahasiswa. 
Dari hasil diatas maka dapat dijelaskan adanya pengaruh motivasi terhadap 
kesiapan belajar karena motivasi memberikan dorongan pada individu/ mahasiswa 
untuk melakukan kegiatan belajar klinik. Semakin tinggi motivasi baik dari 
lingkungan maupun dari dalam diri semakin membuat seseorang melakukan tindakan 
tertentu agar ia lebih dapat belajar atau lebih siap untuk belajar. 
Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Sutikno (2005) bahwa motivasi 
adalah daya penggerak dalam diri seseorang untuk melakukan aktivitas-aktivitas 
tertentu demi tercapainya suatu tujuan. Dalam kegiatan belajar motivasi dapat 
dikatakan sebagai keseluruhan daya penggerak di dalam diri siswa yang 
menimbulkan, menjamin kelangsungan dan memberikan arak kegiatan belajar 
sehingga diharapkan tujuan belajar dapat tercapai. Dalam kegiatan belajar, motivasi 
sangat diperlukan sebab seseorang yang tidak mempunyai motivasi untuk belajar 
tidak akan mungkin melakukan aktivitas belajar (Sutikno, 2005). Secara umum 
motivasi untuk belajar dapat dikelompokkan dalam dua bentuk yaitu motivasi 
intrinsik dan motivasi ekstrinsik. Motivasi intrinsik adalah motivasi yang timbul 
dalam diri seseorang (individu) itu sendiri tanpa adanya paksaan atau dorongan dari 
luar, namun semata-mata muncul atas kebutuhan dan kesadaran diri untuk melakukan 
sesuatu atau adanya keinginan untuk mencapai tujuan tertentu. Adapun motivasi 
  
ekstrinsik timbul sebgai akibat pengaruh dari luar individu, baik karena ajakan, 
suruhan atau paksaan dari orang lain atau kondisi lingkungan sedemikian rupa 
sehingga seseorang mau melakukan sesuatu atau mau mencapai tujuan tertentu.  
Dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh positif dan signifikan antara motivasi 
dengan kesiapan belajar mahasiswa dalam praktek klinik. 
 
3.   Pengaruh Prestasi Terhadap Kesiapan Belajar 
Berdasarkan hasil uji statistik variabel prestasi terhadap kesiapan belajar 
mahasiswa diperoleh nilai koefisien regresi sebesar 2,27 dapat diketahui secara 
statistik tidak ada pengaruh yang sangat-sangat signifikan prestasi terhadap kesiapan 
praktek klinik. Hal ini dapat dilihat dari parameter pada nilai koefisien tersebut ada 
yang negatif. ( b= 2,27; CI 95%; -7,03 hingga 11,58). 
Hasil Uji t untuk mencari hubungan secara individual masing-masing variabel 
menunjukkan bahwa t = 0,486 signifikansi 0,628, artinya nilai signifikansi lebih besar 
dari α=0,05 yang bermakna tidak ada pengaruh yang signifikan antara prestasi 
dengan kesiapan untuk belajar klinik. 
Hasil diatas menggambarkan bahwa prestasi adalah hasil/ efek dan bukan 
merupakan sebab; karena keberhasilan seseorang  dalam belajar (prestasi belajar) 
terjadi setelah seseorang melalui proses belajar. Kesiapan seseorang untuk belajar 
akan mempengaruhi prestasi belajarnya, dan bukan sebaliknya bahwa prestasi belajar 
merupakan prediktor untuk seseorang melakukan kegiatan belajar. Maka wajar jika 
  
ternyata prestasi tidak memberikan pengaruh secara signifikan terhadap prestasi 
belajar. Hal ini sesuai dengan pendapat Poerdaminto (1990,27) bahwa prestasi belajar 
diartikan sebagai hasil yang telah dicapai seseorang yang telah mengerjakan sesuatu 
hasil kegiatan belajar. Yang mengemukakan juga bahwa keberhasilan belajar adalah 
penguasan pengetahuan dan keterampilan yang dikembangkan oleh setiap mata 
pelajaran yang lazimnya ditunjukkan dalam bentuk nilai test angka yang diberikan 
setiap guru. Neoleka (1986) juga mengungkapkan keberhasilan belajar atau disebut 
juga prestasi belajar adalah hasil yang telah dicapai seseorang yang telah 
mengerjakan serangkaian proses belajar mengajar atau pnguasaan pangetahuan dan 
keterampilan yang umumnya diwujudkan dalam bentuk nilai test. Sebagai bagian dari 
proses, prestasi belajar diukur sebagai bagian dari evaluasi yang mana evaluasi 
merupakan kelanjutan setelah dilakukan proses pembelajaran.  
Menurut Winkel (1999) evaluasi berarti penentuan sampai berapa jauh 
sesuatu berharga, bermutu atau bernilai. Evaluasi terhadap hasil belajar yang dicapai 
oleh pebelajar dan terhadap proses belajar mengajar mengandung penilaian terhadap 
hasil belajar atau proses belajar itu.sampai  seberapa jauh keduanya dapat dinilai  
baik. 
Ditinjau dari salah satu fungsi evaluasi belajar adalah untuk menimbulkan 
motivasi pada siswa,memberikan umpan balik kepada siswa, memberi  umpan balik 
pada tenaga pengajar, memberi informasi pada orang tua, memperoleh informasi 
tentang kelulusan dan mempertanggungjawabkan suatu program studi. Maka Prestasi 
  
belajar akan membuat seseorang mengevaluasi pencapaian diri dan menilai 
kedudukan dirinya dalam belajar. Evaluasi berguna bagi mahasiswa untuk 
menentukan bagaimana usaha yang dilakukan selama ini apakah memberikan 
dampak positif atau negatif sekaligus menjadi umpan balik terhadap segala kegiatan 
dan upaya dalam belajar, sehingga sewajarnya jika mahasiswa memiliki prestasi yang 
kurang baik akan berusaha untuk menyiapkan dengan lebih baik dan sebaliknya 
mahasiswa dengan hasil yang lebih baik akan berusaha untuk mempertahankan dan 
atau  kurang motivasi untuk meningkatkan belajarnya. Kondisi ini memungkinkan 
variasi yang tidak terduga dari perilaku peserta didik dan perilaku mahasiswa tidak 
dapat diprediksi oleh prestasi sebelumnya.  
 
4. Pengaruh Konsep Diri Terhadap Kesiapan Belajar 
Berdasarkan hasil uji statistik variabel motivasi terhadap kesiapan belajar 
mahasiswa diperoleh nilai koefisien regresi sebesar 0,15, artinya dari peningkatan 1 
unit konsep diri akan meningkatkan kesiapan praktek klinik sebesar  0,15 unit ( b= 
0,15; CI 95%; 0,02 hingga 0,29). 
Hasil Uji t untuk mencari hubungan secara individual masing-masing variabel 
menunjukkan bahwa t = 2,244 signifikansi 0,028, artinya konsep diri secara 
individual mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap kesiapan belajar 
mahasiswa. Karena didapatkan nilai signifikansi sebesar 0,028 lebih kecil dari 
α=0,05. 
  
Konsep diri adalah hal-hal yang berkaitan dengan ide, pikiran, kepercayaan 
serta keyakinan yang diketahui dan dipahami oleh individu tentang dirinya. Hal ini 
akan mempengaruhi kemampuan individu dalam membina hubungan interpersonal 
Hal ini sesuai dengan pendapat stuart dan Sudeen (1991: 372) bahwa konsep 
diri adalah semua ide, pikiran, kepercayaan dan pendirian yang diketahui individu 
tentang dirinya dan mempengaruhi individu dalam berhubungan dengan orang lain. 
Hal ini temasuk persepsi individu akan sifat dan kemampuannya, interaksi dengan 
orang lain dan lingkungan, nilai-nilai yang berkaitan dengan pengalaman dan objek, 
tujuan serta keinginannya. Sedangkan menurut Beck, William dan Rawlin (1986) 
dalam Stuart dan Sundeen (1991:293) menyatakan bahwa konsep diri adalah cara 
individu memandang dirinya secara utuh, baik fisikal, emosional intelektual , sosial 
dan spiritual.  
Konsep diri sangat erat kaitannya dengan diri individu. Kehidupan yang sehat, 
baik fisik maupun psikologi salah satunya di dukung oleh konsep diri yang baik dan 
stabil.. Meski konsep diri tidak langsung ada, begitu individu di lahirkan, tetapi 
secara bertahap seiring dengan tingkat pertumbuhan dan perkembanga individu, 
konsep diri akan terbentuk karena pengaruh lingkungannya. Selain itu konsep diri 
juga akan dipelajari oleh individu melalui kontak dan pengalaman dengan orang lain 
termasuk berbagai stressor yang dilalui individu tersebut. Hal ini akan membentuk 
persepsi individu terhadap dirinya sendiri dan penilaian persepsinya terhadap 
pengalaman akan situasi tertentu. Pengalaman akan membentuk persepsi individu 
  
terhadap diri sendiri dan penilaiannya, serta persepsi individu terhadap 
pengalamannya akan situasi tertentu. Konsep diri dapat dibentuk melalui pandangan 
diri dan pengalaman yang positif. Sehingga konsep merupakan aspek yang kritikal 
dan dasar dari prilaku individu. Individu dengan konsep diri yang positif dapat 
berfungsi lebih efektif yang dapat berfungsi lebih efektif yang dapat dilihat dari 
kemampuan interpersonal, kemampuan intelektual dan penguasaan lingkungan. 
Sedangkan konsep diri yang negatif dapat dilihat dari hubungan individu dan sosial 
yang terganggu. Kegagalan dalam pencapaian tujuan akan menghasilkan harga diri 
yang rendah atau harga diri yang tinggi. Jika individu sering gagal , maka cenderung 
harga diri rendah. Harga diri diperoleh dari diri sendiri dan orang lain. Aspek utama 
adalah di cintai dan menerima penghargaan dari orang lain (Keliat, 1992 :7). 
Menurut peneliti, konsep diri yang baik akan menyebabkan individu mampu 
memandang realitas lingkungan dan diri secara optimal dan mampu menggunakan 
seluruh kemampuan dan sumber yang ada di lingkungannya untuk mencapai tujuan, 
termasuk dalam kegiatan belajar ; apabila seorang memiliki konsep diri yang tinggi 
akan cenderung untuk memandang diri mampu sehingga tergerak untuk menyiapkan 






5. Pengaruh motivasi, prestasi, dan konsep diri terhadap kesiapan praktek klinik. 
Motivasi dan konsep diri secara simultan berhubungan positif dan signifikan 
terhadap kesiapan pembelajaran. Secara bersama-sama motivasi dan konsep diri 
mampu menjelaskan variasi Kesiapan belajar mahasiswa. 
Berdasarkan perhitungan statistik menunjukkan nilai R2 sebesar 0,259 dan 
nilai F = 10,224, makna R2 = 0,259 adalah sebesar 25,9 % variasi kesiapan belajar 
mahasiswa dijelaskan oleh variabel motivasi, prestasi dan konsep diri, sisanya 74,1 % 
ditentukan oleh faktor lain. 
Nilai F = 10,224 signifikansi =0,000 < 0,05, maka Ho di tolak dan Ha 
diterima artinya motivasi, prestasi dan konsep diri berpengaruh terhadap kesiapan 
belajar mahasiswa. Dengan demikian secara simultan variabel motivasi, prestasi dan 
konsep diri dapat menerangkan kesiapan belajar mahasiswa. 
Hasil penelitian ini didukung penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Dwi 
Wahyuni (2004) dalam penelitiannya yang berjudul Pengaruh kesiapan Belajar, 
motivasi belajar dan pengulangan materi pembelajaran terhadap hasil belajar mata 
pelajaran ekonomi pada siswa kelas II MA AL Asror. Menyebutkan bahwa kesiapan 
belajar, motivasi belajar dan pengulangan materi pembelajaran merupakan prinsip-
prinsip belajar yang dapat mempengaruhi hasil belajar mahasiswa. Semakin baik 
kesiapan belajar mahasiswa maka akan semakin tinggi motivasi belajar siswa dan 
semakin baik pula hasil belajar yang diperoleh siswa. Maka dapat disimpulkan bahwa 
ada hubungan signifikan antara kesiapan belajar, motivasi belajar dan hasil belajar. 
  
Sedangkan menurut Beck, William dan Rawlin (1986) dalam Stuart dan 
Sundeen (1991:293)  Konsep diri dapat dibentuk melalui pandangan diri dan 
pengalaman yang positif. Sehingga konsep merupakan aspek yang kritikal dan dasar 
dari prilaku individu. Individu dengan konsep diri yang positif dapat berfungsi lebih 
efektif yang dapat berfungsi lebih efektif yang dapat dilihat dari kemampuan 
interpersonal, kemampuan intelektual dan penguasaan lingkungan. Hal ini yang 
mendukung hasil penelitian ini bahwa motivasi, prestasi dan konsep diri 
mempengaruhi kesiapan belajar mahasiswa. 
  
BAB V 




1. Terdapat pengaruh motivasi terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan pada 
mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan Pamenang. 
2. Prestasi kurang berpengaruh secara signifikan terhadap kesiapan praktek klinik 
kebidanan bagi mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan Pamenang.  
3. Terdapat pengaruh konsep diri terhadap kesiapan praktek klinik kebidanan pada 
mahasiswa tingkat II Akademi Kebidanan Pamenang. 
4. Terdapat pengaruh antara motivasi, prestasi dan konsep diri terhadap kesiapan 




1. Kesiapan belajar mahasiswa dalam praktek klinik dipengaruhi oleh motivasi. 
Upaya untuk memperoleh kesiapan belajar yang baik dapat dilakukan dengan 
meningkatkan motivasi mahasiswa dalam praktek klinik. 
2. Konsep diri pada mahasiswa berpengaruh terhadap kesiapan belajar mahasiswa. 
Upaya untuk meningkatkan konsep diri merupakan salah satu cara dalam 
meningkatkan kesiapan belajar mahasiswa. 
  
3. Kesiapan mahasiswa yang baik dalam praktek klinik dapat mempengaruhi hasil 
belajar dan dapat meningkatkan prestasi. 
4. Peningkatan motivasi dan konsep diri pada mahasiswa secara brsama-sama dapat 
dilakukan dalam upaya meningkatkan kesiapan belajar mahasiswa, dengan 
adanya kesiapan belajar yang baik akan dapat meningkatkan prestasi mahasiswa 
dalam praktek klinik. Kondisi tersebut sudah barang tentu mengakibatkan 
mahasiswa semakin siap dalam praktek klinik. 
 
C. Saran 
a. Bagi Pendidikan 
Untuk mengembangkan strategi belajar dalam rangka meningkatkan 
motivasi dan konsep diri sehingga secara tidak langsung meningkatkan kesiapan 
mahasiswa dalam menjalankan praktik klinik. 
b. Bagi Mahasiswa 
Untuk mengembangkan konsep diri dan motivasi serta berperan aktif 
dalam pencapaian kompetensi mahasiswa serta mengembangkan strategi praktek 
klinik 
 
c. Bagi Penelitian Selanjutnya 
Diharapkan dilakukan penelitian lebih lanjut tentang factor yang 
mempengaruhi kesiapan klinik karena hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 
model persamaan linear hasil penelitian hanya mampu mengungkap 25,9% dari 
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